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Le  Docteur  Henri  GOURAUD 

SON   DISCIPLE    ET   SON  AMI 

Medicus  sit  christianus. 

(Fr.  Hoffmann,  Med.  pol. 
pars  I,  régula  i.) 


PARIS 

LIBRAIRIE  DE  CHARLES  DOUlNIOL 

ËDITEUH   DU    COnilESPO.NbAST,    IIECUEIL   I  ÉIIIQDIQUE 

RUE   DE   TOURNON,  29 
1853 


A  MADAME  JOSEPH  RÉCAMIER 


Madame, 

En  consacrant  les  lignes  qui  suivent  à  la  mémoire 
de  mon  illustre  confrère,  j'ai  voulu  rappeler  à  ceux 
qui  l'ont  connu  un  des  plus  purs  et  des  plus  beaux 
caractères  de  notre  temps,  et  présenter  aux  jeunes 
gens  qui  entrent  dans  la  carrière  médicale  un  modèle 
à  imiter.  Je  serais  heureux  que  celle  qui  a  été,  pen- 
dant si  longtemps,  le  témoin  intime  de  toutes  ses 
pensées  et  de  toutes  ses  actions ,  pût  retrouver  ici 
quelques  traits  de  cette  forte  et  douce  physionomie,  et 
un  reflet  de  cette  grande  et  sainte  existence. 

C'est  pourquoi,  Madame,  je  vous  prie  d'agréer 
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l'hommage  de  ce  faible  écrit,  comme  une  marque 
de  la  très  -  respectueuse  afl'ection  que  j'avais  pour 
M.  Récamier,  et  que  j'aime  à  reporter  aujourd'hui 
vers  vous. 


Heînri  Goup.aud 

Vroresseu:  aeré^é  de  11  faculli  de  médecioe  de  Carif. 


Paris,  ce  25  février  1853. 


ÉLOGE 

DE  M.  RÉCAMIER 


I 

Le  28  juin  de  l'année  1852,  un  granii  vide 
s'est  fait  tout  à  coup  dans  le  monde  médical. 

IJnhomme  qui,  pendant  plus  de  cinquante  ans, 
avait  été  au  service  de  l'humanité  et  avait  lutté 
corps  à  corps  avec  les  souffrances  de  §es  sem- 
blables ;  qui  s'était  donné  jour  et  nuit  aux  pauvres 
comme  aux  riches,  et  qui  joignait  aux  plus  hep- 
reu?  dons  de  l'intelligence  les  plus  rarps  qualités 
du  cœur,  —  M.  le  docteur  Récjamier  s'es,t  éteint 
en  quelques  instants.  Quoique  âgé  de  soixante 
dix-sept  ans,  il  était  encore  si  vivant  que  sa 
mort  a  été  un  coup  de  foudre  pour  ses  amis  : 


il  est  tombé  comme  un  général  emporté  sur  le 
champ  de  bataille ,  ainsi  qu'il  l'avait  prévu  lui- 
même,  disant  un  an  d'avance  à  un  de  ses  amis  : 
«  Je  ne  serai  pas  malade,  je  serai  frappé;  »  ou 
plutôt  il  est  tombé,  après  une  longue  et  belle  vie 
médicale,  dignement  accomplie,  comme  un  fruit 
mûr  pour  l'éternité. 

Le  médecin  véritable  est,  pour  un  si  grand 
nombre  de  familles,  l'ami  le  plus  dévoué,  le  plus 
sûr,  le  plus  nécessaire,  celui  qui  ne  paraît  jamais 
dans  les  lumières  et  dans  les  joies,  mais  qui  paraît 
toujours  dans  les  ombres  et  dans  les  tristesses  de 
la  vie;  —  que,  s'il  manque,  toute  sécurité  d'avenir 
semble  manquer  avec  lui .  Beaucoup  se  présenteront 
pour  lui  succéder,  aucun  ne  le  remplacera.  Cette 
parole,  que  l'on  attendait  avec  tant  d'anxiété  et 
de  confiance;  ce  regard,  que  l'on  était  si  avide 
d'interroger;  celte  main  intelligente  et  amie,  que 
l'on  connaissait  si  bien,  qui  nous  les  rendra?  La 
douleur  et  le  regret  seront  d'autant  plus  profonds, 
que  cette  confiance  se  sera  plus  fidèleaient  trans- 
mise des  pères  aux  enfants  pendant  plusieurs  géné- 
rations, avec  tout  ce  qu'elle  entraîne  de  secrets 
conservés  et  de  services  rendus. 

Tel  a  été  le  sentiment  de  deuil  public  qui  s'est 


produit  dans  bien  des  cœurs,  à  la  nouvelle  de  la 
mort  de  M.  Récamier. 

Qu'on  permette  à  un  des  plus  sincères  amis  de 
cet  homme  de  bien,  à  un  de  ceux  qui  l'ont  le  plus 
connu  par  le  cœur  et  par  l'esprit,  de  consacrer 
quelques  lignes  à  sa  très- chère  et  très-précieuse 
mémoire,  et  de  se  faire  l'interprète  de  plusieurs, 
en  rendant  hommage  à  sa  haute  vertu  autant  qu'à 
sa  science  profonde  et  qu'à  son  génie  médical. 

Si  on  trouvait  à  redire  au  titre  d'éloge  que 
nous  plaçons  en  tête  de  ce  travail ,  nous  avoue- 
rions tout  simplement  qu'il  a  été  choisi  avec  in- 
tention; et  si  on  prétendait  qu'il  exclut  l'impar- 
tialité nécessaire  à  une  appréciation  scientifique, 
nous  répondrions  que  nous  faisons  très-formelle- 
ment profession  de  partialité  pour  ce  que  nous 
aimons  et  admirons.  Aujourd'hui,  sous  prétexte 
de  cette  belle  vertu  d'impartialité  que  personne 
ne  possède,  on  s'attache  surtout  à  rechercher  les 
inconvénients  des  bonnes  choses  et  les  avantages 
des  mauvaises,  les  défauts  de  ses  amis  et  les  qua- 
lités de  ses  adversaires  :  nous  ne  pensons  pas 
ainsi,  et  nous  n'avons  même  pas  voulu  cacher  nos 
sentiments  derrière  les  dénominations  banales  de 
notice,  de  biographie,  d'analyse,  d' apprécia- 
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tion,  etc.  Quand  oiî  l-ep'rochail  à  Broussuis  d'élre 
injuste  envers  ses  adversaires,  il  disait  :  «  Il  est 
possible  que  leurs  ouvrages  contiehnent  de  boilnes 
ehbses,  mais  je  ne  suis  pas  chargé  de  les  faire 
valoir.»  De  même,  nous  croyons  que  quelquefois 
l'irapattialité  est  une  véritable  injustice,  ce  qui 
ne  veut  pas  dire  que  la  partialité  soit  aveugle.  La 
partialité  a  ses  raisons  :  les  écoute  qui  veut. 

Nous  avons  donc  voulu  faire  l'éloge  de  M.  Ré- 
caniier,  comme  Fonterielle  (talent  à  part)  a  fait 
celui  de  M.  Boerhave  et  de  M.  Dodart.  Le  public 
jugera  si,  dans  la  vie  de  cet  homme  éminent  et 
excelleiit ,  il  y  a  matière  à  éloge. 

II 

M.  Joseph-Claude-Anthelme  Bécamier  est  né 
à  Rochefort,  en  Bugey,  près  la  ville  de  Belley, 
département  de  l'Ain,  le  6  novembre  1774.  Ses 
aïeux  paternels  et  maternels  étaient  très-ancien- 
nement connus  et  honorés  dans  leur  province 
comme  notaires ,  magistrats  et  médecins ,  et 
avaient  contracté  quelques  alliances  avec  la  no- 
blesse du  pays. 

Le  docteur  Grossi,  son  grand  oncle,  premier 
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médecin  des  rois  de  Sardaigiie,  Victor  Amédée  et 
Charles  Emmanuel,  élait  un  des  remarquables 
praticiens  de  son  temps. 

Notre  illustre  confrère  avait  pour  proche  parent 
et  pour  parrain  le  célèbre  auteur  delà  Physiologie 
du  goût,  M.  Brillât  Savarin,  mort  conseiller  à 
la  Cour  de  Cassation  en  1826;  pour  cousine, 
M"'  Récamier,  dont  le  monde  parisien  a  admiré 
la  beauté  et  conservé  un  si  graci'eux  souvenir,  et 
qui  (chose  bien  plus  rare),  a  su  garder,  par  les 
qualités  de  son  cœur,  encore  plus  que  par  celles 
de  son  esprit,  les  plus  précieux  et  les  plus  cons- 
tants amis. 

Le  père  de  M.  Récamier  élait  notaire  :  sa  mère, 
qu'il  perdit  jeune,  était  une  de  ces  femmes  qui 
laissent  pour  toujours  leur  empreinte  sur  l'âme 
de  leurs  fils.  C'est  dans  les  bras  de  sa  mère,  et  en 
quelque  sorte  dans  son  s<îin,  qu'il  eut  le  bonheur 
de  puiser  ces  sentiments  profondément  religieux 
qui  ne  l'abandonnèrent  jamais,  et  qui  lui  firent 
traverser,  sinon  avec  calme,  au  moins  avec  sû- 
reté, les  orages  de  la  jeunesse  et  ceux  des  temps 
révolutionnaires. 

Il  fit  ses  études  près  d'un  de  ses  oncles,  ecclé- 
siastique distingué,  et  au  collège  des  Joséphisles, 
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à  Bt41ey,  où  il  eut  pour  condisciple  M.  Richerand, 
avec  lequel  il  resta  toujours  lié,  malgré  la  diffé- 
rence des  principes  et  des  pensées.  Chose  singu- 
lière, entre  ces  deux  hommes  de  talents  si  divers, 
depuis  le  collège  M.  Récamier  continua  toujours 
de  tutoyer  M.  Richerand,  qui,  par  une  sorte 
d'instinct  respectueux  et  de  reconnaissance  de 
supériorité,  dit  toujours  vous  à  son  ancien  ca- 
marade. 

En  1793,  il  entra  comme  chirurgien  auxiliaire 
de  troisième  classe  dans  le  service  de  santé  de 
l'armée  des  Alpes,  au  siège  de  Lyon.  A  la  fin  de 
4793,  il  quitta  le  service  de  l'armée  des  Alpes 
pour  entrer  en  qualité  de  chirurgien  auxiliaire 
de  la  marine  du  port  de  Toulon. 

Il  en  fut  donc  de  M.  Récamier  comme  de  presque 
tous  les  jeunes  médecins  de  ce  temps-là.  Il  passa 
par  la  médecine  militaire,  et  fut  trempé  de  bonne 
heure  dans  le  danger.  Nous  tous  qui  avons  succédé 
à  nos  pères  dans  la  carrière  médicale,  que  ne  leur 
avons-nous  pas  entendu  raconter  sur  ces  temps 
héroïques,  oh  tout  l'honneur  de  la  patrie  était 
réfugié  dans  les  camps?  Que  ne  nous  ont-ils  pas 
dit  sur  cette  grande  école  médicale  qui  parcourait 
les  champs  de  bataille  de  l'Europe,  et  où  ils  se 


formaient  à  un  art  qu'ils  devaient  ensuite  venir 
pratiquer  dans  nos  paisibles  cités?  A.vec  quel 
bonheur  ne  se  retrouvaient-ils  pas  vingt,  trente, 
quarante,  cinquante  ans  plus  tard,  pour  se  serrer 
la  main  ou  pour  se  dire  l'adieu  suprême?  Qu'il 
me  soit  permis  de  placer  ici  un  souvenir  personnel 
bien  cher  à  mon  cœur  :  à  la  fin  de  1848,  j'ai  vu 
M.  Récamier  près  de  mon  père  mourant,  son 
ancien  compagnon  d'armes  de  1793  et  de  1794; 
et  c'était  merveille  de  contempler  ces  deux  hom- 
mes excellents,  qui  avaient  guerroyé  ensemble, 
dont  la  forte  vie  avait  été  si  bien  remplie,  tous 
deux  si  profondément  et  si  sincèrement  chrétiens, 
parler  avec  gaieté  et  simplicité,  comme  deux  bons 
camarades,  de  leur  départ  pour  la  patrie  ultrà- 
terrestre,  où  tous  deux  aujourd'hui  reposent,  nos 
modèles  par  leur  vie,  nos  modèles  par  leur  mort. 

En  1794,  à  l'âge  de  vingt  ans,  il  fut  nommé,  au 
concours,  premier  aide-major  du  vaisseau  de 
quatre-vingts  canons,  le  Ça-Ira.  C'est  un  très- 
intéressant  épisode  de  la  carrière  médicale  de 
M.  Récamier,  que  le  combat  du  Ça-Ira  contre  une 
escadre  anglaise  composée  de  sept  vaisseaux.  Le 
bâtiment  français,  seul  d'abord,  et  ensuite  aidé 
du  Censeur,  soutint  la  lutte  pendant  deux  jours 


el  parvint  à  metlre  hors  de  combat  deux  vaisseaux 
anglais,  et  à  fortenieiilendoinmager  les  cinq  autres. 
Dans  cette  affaire,  le  jeune  chirurgien  de  marine, 
qui  avait  vu  tuer  par  un  boulet  le  chirurgien- 
major  occupé  avec  lui  à  un  pansement,  et  qui 
avait  prodigué  avec  le  plus  constant  courage  ses 
soins  aux  blessés  et  aux  mourants,  eut  un  autre 
service  à  rendre  :  au  moment  où  le  Ça-fra,  démâté 
et  démantelé,  allait  couler  bas,  il  dût  établir 
des  pompes,  placer  chacun  à  son  poste,  courir  à 
fond  de  cale,  oii  ses  aides  s'étaient  enfuis,  les 
ramener  à  coups  de  plat  de  sabre  sur  le  pont,  or- 
ganiser complètement  un  service  de  pompe  qui 
pût  sauver  le  malheureux  bâtiment.  Tout  cela  fut 
pour  lui  l'affaire  de  quelques  instants.  Il  y  déploya 
un  courage  et  une  énergie  qui,  cinquante  ans 
après,  faisaient  encore  l'admiration  des  témoins 
de  cette  terrible  journée.  M.  Récamier  aimait 
quelquefois  à  rappeler  les  détails  saisissants  de 
cet  affreux  combat;  et  le  jour  même  de  sa  mort, 
il  fut  consulté  par  la  nièce  d'un  de  ces  jeunes 
chirurgiens  du  Ça-ira,  qu'il  avait  si  rudement  et 
si  admirablement  mal  menés  pour  les  contraindre 
à  leur  devoir  au  moment  du  danger.  11  aimait  à 
se  faire  raconter,  par  la  consultante,  les  détails 


qu'elle  avait  souvent  entendus  do  suii  oncle,  de- 
venu, depuis,  conseiller  à  laCoui'  royale  de  Caen. 
iXous  avons  le  plaisir  de  pouvoir  mettre  sous  leS 
yeux  de  nos  lecteurs  le  récit  de  ce  combat  naval, 
l'ait  par  M.  Récamier  lui-même,  dans  une  lettre 
qu'il  écrivait  à  son  père  en  1794.  On  y  verra  le 
courage,  le  sang-froid,  l'intelligence  qu'il  déploya 
dans  cette  circonstance,  et  tous  ceux  qui  ont  connu 
le  célèbre  professeur,  et  qui  se  rappellent  le  sen- 
timent patriotique  dont  il  était  animé  contre  les 
Anglais,  verront,  par  la  lettre  du  jeune  officier  de 
santé  du  Ça-Ira,  que  ce  sentiment  était,  chezluij 
de  vieille  date. 

'J'oulon,  ce  23  vendémiaire  au  iV  de  la  République  fi-ançaise. 

«  Mon  très-cher  Père, 

«  Maintenant,  il  ne  sera  pas  hors  de  propos 
«  de  vous  donner  quelques  détails  sur  notre 
«  affaire  : 

«  Le  21^  ventôse  passé  nous  découvrîmes  l'es- 
"  cadre  anglaise  sous  le  vent  à  nous.  Nous  avions 
«  tous  les  avantages,  nous  pouvions  les  attaquer, 
«  on  ne  l'a  pas  fait.  Le  lendemain  23,  nous  avions 
«  encore  le  vent,  mais  le  Ça-Tra  se  trouvait  beau- 
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«(  coup  SOUS  le  vent  de  l'escadre  française,  et,  par 
a  conséquent,  fort  rapproché  del'escadre  anglaise, 
«  qui  était  encore  sous  lèvent  h  lui.  Notre  escadre, 
«  au  lieu  de  nous  attendre,  forçait  de  voiles;  il 
«  nous  importait  de  l'atteindre,  afin  de  n'en  être 
«  pas  séparés.  En  conséquence,  nous  avons  fait 
«  aussi  de  la  voile.  Comme  nous  marchions! 
«  J'étais  sur  la  proue,  je  contemplais  avec  quelle 
»  rapidité  une  masse  aussi  considérable  fendait 
«  l'onde  écumante.  Un  coup  de  vent  survenu  à 
«  l'improviste  me  fait  entendre  sur  ma  tête  un 
«  fracas  horrible  :  nous  venions  de  démâter  de 
«  nos  deux  huniers,  et  la  vergue  du  peti^  avait,  en 
«  tombant,  effleuré  ma  tête.  La  marche  du  vais- 
«  seau,  ralentie  par  cet  accident,  il  ne  fut  pas 
«  difficile  aux  vaisseaux  ennemis  les  plus  avancés 
«  de  nous  joindre.  Cependant,  une  de  nos  frégates, 
«  l'Alceste,  nous  donna  la  remorque,  et  nous  leur 
(t  donnâmes  encore  bien  de  l'exercice,  sans  que 
«  noire  escadre  fit  aucun  mouvement  pour  nous 
«c  secourir.  Cinq  vaisseaux  anglais  engagèrent 
«  enfin  le  combat,  qui  dura  quatre  heures  et 
«  demie,  c'est-à-dire  jusqu'à  ce  que  la  nuit  sé- 
«  parât  les  combattants.  Pendant  la  nuit,  le  Cen- 
«  seu7'  vint  relever  la  frégate,  et  nous  prendre  à  la 
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u  remorque,  mais  il  ne  put  jamais  si  bien  faire, 
«  que  le  lendemain  nous  ne  fussions  encore  sous 
«  le  vent  de  notre  escadre,  qui  nous  abandonnait, 
i(  et,  par  conséquent,  fort  près  de  celle  des  Anglais. 
«  À  cinq  heures  et  demie  du  matin,  j'étais  monté 
«  sur  le  pont.  J'aperçus  toute  l'escadre  anglaise 
«  qui  s'avançait  vers  nous  avec  une  rapidité  qui 
u  me  fit  penser  à  gagner  mon  poste,  où  je  pensai 
«  que  je  serais  bientôt  plus  que  nécessaire.  J'étais 
«  à  peine  descendu  que  le  combat  recommença 
«  avec  une  fureur  terrible;  il  durait  depuis  fort 
«  peu,  lorsque  le  chirurgien-major,  avec  lequel  je 
«  pansais  un  homme  qui  venait  d'avoir  le  bras 
«  emporté,  fut  coupé  en  deux  à  côté  de  moi  par 
«  un  boulet  de  36;  je  tombai  sur  lui  couvert  de 
«  sang  et  d'éclats.  On  me  crut  mort,  je  n'étais 
«pas  blessé.  Du  sang-froid!  m'écriai-je,  et  je 
«  repris  le  pansement  qu'avait  brutalement  inter- 
«  rompu  cet  envoyé  des  Anglais.  Un  instant  après, 
«  les  blessés  descendirent  par  vingtaines  et  par 
«  trentaines.  0  comble  d'horreur!  Presque  point 
«  de  petites  blessures!  Ce  n'était  que  bras  et  qué 
«  jambes  emportés.  Les  petits  blessés  étaient  ceux 
«  qui  n'avaient  que  les  bras  ou  les  jambes  cassés 
«  simplement,  ou  quelques  larges  plaies  sans 


«  fractures;  deux  autres  successivement  furent 
u  hachés  entre  nies  bras.  Pendant  que  je  les  pan- 
«  sais,  les  boulets  et  les  éclats  semblaient  me  res- 
«  pecter.  Nos  cofîres  à  linge  et  à  médicaments, 
«  tout  fut  brisé.  Nous  avions  pour  nous  amuser, 
«  pendant  que  nous  pansions,  une  musique  assez 
«  agréable  :  le  bruit  de  l'explosion  des  pièces  de 
«  36  et  de  24,  qui  étaient  sur  nos  tètes,  se  com- 
«  binant  avec  le  clas  clas  des  boulets  qui  frap- 
u  paient  à  bord,  avec  le  glou  glou  de  l'eau  qui 
«  entrait  par  plus  de  quarante  trous,  que  ceux-ci 
u  avaient  fait  à  fleur  d'eau;  avec  le  bruit  que  fai- 
u  sait  celle  qui,  à  cause  du  roulis,  entrait  parles 
«  sabords,  et  de  là  tombait  dans  notre  poste  par 
«  les  écoutilles,  et  avec  les  hurlements  des  blessés, 
«  formait  une  symphonie  des  plus  agréables,  et 
«  que  je  ne  souhaite  qu'à  ceux  qui  désirent  la 
«  guerre.  Pour  nous  rassurer,  j'entends  tout  d'un 
«  coup,  après  que  nous  sommes  rendus,  craquer 
«  horriblement  les  flancs  du  vaisseau;  je  n'avais 
«  encore  pu  monter,  à  cause  du  nombre  des 
«  blessés,  qui  s'élevait  h  plus  de  trois  cents.  Celui 
«  des  morts  est  allé  à  plus  de  deux  cent  cinquante, 
«  sanscompterquedes  trois  cents  blessés  la  moitié, 
«  au  moins,  est  périe  misérablement.  Le  fracas 


"  redoublanl,  et  le  danger  devenant  imminent,' je 
«  monte.  Quel  spectacle!  Monceaux  de  cadavres 
«  et  de  membres  encore  palpitants,  ëparsçà  et  lù 
(i  parmi  les  débris  du  vaisseau  qui  a  été  mis  hors 
«  de  service  pour  toujours;  presque  tous  nos  ca- 
«  nons  éclatés  ou  démontés;  je  ferme  les  yeux  et 
M  les  oreilles,  je  suis  sur  le  pont.  D'un  côté,  le 
«  Cenmir  aborde  avec  nous  :  d'un  autre,  l'escadre 
«  anglaise,  qui  nous  entourait,  fixe  mon  attention, 
((  Les  chocs  des  deux  vaisseaux  étaient  affreux,  je 
«  voyais  pâlir  les  plus  intrépides;  nous  avions 
«  11  pieds  d'eau  dans  la  cale;  on  établissait,  à 
«  la  vérité,  six  pompes,  mais  cela  allait  lentement; 

il  était  quatre  heures  après  midi,  et  le  combat 
«  avait  duré  jusqu'à  deux  heures,  c'est-à-dire  huit 
«  heures.  Les  Anglais,  qui  venaient  à  bord  avec 
«  leurs  canots,  s'en  retournaient  aussitôt;  aucun 
«  n'osait  confier  sa  vie  un  quart  d'heure  durant 
«  au  pauvre  Ça-Tra,  qui  naguère  vomissait  au  loin 
«  la  foudre,  le  carnage  et  la  mort.  Et  moi,  que 
«  faisais-je  pendant  ce  temps-là?  Tapi  dans  un 
«  coin,  je  dévorais  un  méchant  morceau  de  biscuit 
«  qu'on  m'avait  donné,  tant  il  est  vrai  que  la  faim 
«  ne  perd  jamais  le  droit  de  s'unir  à  nos  autres 
«  maux.  Ce  qui  me  consolait  un  peu,  c'était  de 


«  voir  l'état  où  nous  avions  mis  cette  fîère  escadre, 
«  et  de  pouvoir  dire  que,  si  tous  les  nôtres  eussent 
«  fait  comme  nous,  de  longtemps  ces  fiers  maîtres 
«  de  la  mer  n'eussent  fait  flotter  leurs  pavillons 
«  dans  nos  parages.  Deux  des  leurs  avaient  été 
«  aussi  bien  démâtés  que  nous,  dont  un  était  en- 
«  coreplus  maltraité,  puisqu'il  fut  obligé  de  jeter 
u  ses  batteries  à  l'eau.  Cela  n'empêcha  pas  que, 
«  dans  un  violent  coup  de  vent  qui  survint  quel- 
«  ques  jours  après,  pour  nous  raccommoder,  ils 
«  ne  fussent  obligés  de  l'échouer  sur  la  côte  de 
«  Gênes  et  de  l'y  brûler.  Je  l'ai  vu.  Pour  l'autre, 
«  ils  ont  eu  beaucoup  de  peine  à  le  faire  resservir. 
«  Au  reste,  tous  ceux  qui  nous  avaient  approchés, 
«  et  qui  étaient  au  nombre  de  sept,  étaient  tous 
«  fort  maltraités,  puisqu'ils  ont  mis  plus  de  deux 
«  mois  et  demi  à  se  réparer.  Finalement,  on  fait 
«  descendre  à  terre  les  malades  au  golfe  de  l'Es- 
«  pèce,  près  de  Gênes;  les  autres  les  suivent,  et 
«  moi,  me  trouvant  remplacer  le  chirurgien- 
«  major,  je  suis  obligé  de  rester.  Conduit  à  Saint- 
«  Florent,  me  voilà  aux  prises  avec  une  fièvre 
«  putride  que  j'avais  attrapée  par  le  long  séjour 
«  que  j'avais  fait  dans  la  cale  parmi  les  blessés. 
«  Echappé  h  une  mort  glorieuse,  je  me  vois  sur 


«  le  point  de  la  trouver  dans  un  lit  dont  je  ne  sors 
«  que  pour  la  sauver,  à  mon  tour,  à  mon  libéra- 
«  teur,  et  me  voir  sur  les  bras,  pour  me  refaire 
«  dans  ma  convalescence,  plus  de  cent  quarante 
«  malades,  dont  plus  de  soixante  et  dix  fiévreux 
«  de  tout  genre;  le  restant  galeux  et  blessés.  Mes 
«<  forces  renaissent  avec  mon  courage,  et  j'ai  le 
«  bonheur  de  me  conduire  de  manière  à  ne  pas 
«  retomber  et  à  emporter,  en  m'en  allant,  le  re- 
«  gret  de  ceux  qui  m'ont  connu;  car  j'ai  traité 
«  quantité  de  malades  dans  les  villages  voisins 
«  à' oh  nous  étions,  et  qui  m'offraient  de  seféunir 
«  plusieurs  paroisses  pour  me  faire  un  revenu 
«  en  blé  et  autres  denrées,  si  je  voulais  me  fixer 
«  parmi  eux.  J'ai  fini  par  apprendre  l'italien  par 
«  principes,  que  je  ne  parle  et  n'écris  point  mal; 
«  j'y  ai  même  fait  des  progrès  qui  ont  un  peu 
«  surpris  mes  camarades.  En  arrivant,  j'ai  élé 
«  passé  de  seconde  classe,  et  très-atïligé  d'ap- 
«  prendre  que  vous  aviez  été  malade. 
((  

«  Adieu  à  tous.  Je  vous  embrasse  tous  de  tout 
«  mon  cœur. 

«  Votre  fils  respectueux  et  attaché, 

«  1\  1^.  C  A  M  1  E  R .  » 
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Le  commandant  du  Ça-Ira  était  le  capitaine 
Condé,  depuis  contre-amiral,  secondé  par  un  capi- 
taine, qui  mourut  des  suites  de  ses  blessures; 
le  lieutenant  de  détail  était  M.  Jacob,  depuis 
■vice-amiral. 

Ainsi  qu'on  le  voit  par  la  lettre  intéressante  que 
nous  venons  de  citer,  M.  Récamier  s'était  attiré, 
au  plus  haut  degré,  la  confiance  et  l'affection  du 
pays  où  il  séjournait  comme  prisonnier  de  guerre. 
C'est  là  qu'il  a  fait  ses  premières  observations  mé- 
dicales. A  son  retour,  il  soumit  au  comité  de  salu- 
brité navale  de  Toulon  un  rapport  sur  les  maladies 
qui  avaient  affecté  les  prisonniers  confiés  à  ses 
soins  en  Corse,  et  en  particulier  sur  le  typhus.  Plus 
tard,  dans  ses  cours  de  clinique,  il  citait  souvent 
ce  typhus  de  Corse  et  les  succès  inespérés  qu'il 
avait  tirés  de  l'usage  hardi  de  la  saignée. 

En  1796,  il  quitta  la  marine  et  revint  dans  la 
maison  paternelle,  où  il  étudia  la  médecine  avec 
ardeur.  Son  père  désirait  beaucoup  le  retenir  près 
de  lui;  mais,  à  force  d'instances,  M.  Récamier 
obtint  de  venir  étudier  à  Paris,  où  il  arriva  en 
octobre  1797,  âgé  de  vingt- trois  ans.  Arrivé  à 
Paris,  il  trouva  un  de  ses  anciens  camarades 
d'étude,  avec  lequel  il  avait  travaillé  plusieurs 


années  auparavant,  vers  l'époque  du  siège  de 
Lyon,  à  l'hôpital  de  la  petite  ville  de  Bourg.  Ce 
camarade  était  Bichat. 

En  1801,  il  fut  nommé  médecin  de  l'Hôtel-Dieu, 
et  c'est  là  que,  pendant  plus  de  quarante  ans, 
il  a  été  le  père  et  l'ami  des  pauvres  confiés  à  ses 
soins,  aussi  bien  que  des  étudiants  et  des  jeunes 
médecins  qui  venaient  recueillir  ses  leçons  et  ses 
inspirations. 

11  établit  des  cours  de  clinique,  dans  lesquels  il 
développait  ses  théories  médicales  et  montrait  déjà 
cette  originalité  de  pensée  et  cet  esprit  inventif 
qui  ont  toujours  été  son  caractère  propre.  En  1805, 
il  appliquait  à  la  connaissance  et  au  traitement 
des  maladies  de  l'utérus  le  spéculum  uteri  qui, 
dans  le  monde  médical  et  chirurgical,  est  un  de 
ses  principaux  titres  de  gloire. 

Sa  renommée  fut  aussi  rapide  que  précoce, 
et  de  bonne  heure  il  fut  appelé  en  consultation 
par  ses  confrères  comme  un  homme  dont  l'esprit 
avait  des  ressources  particulières  de  sagacité  et  de 
pénétration .  Ce  genre  de  renommée  lui  est  resté,  et, 
quoiqu'il  eût  l'entière  confiance  de  beaucoup  de  fa- 
milles, on  peut  dire  quel.  Kécamier  a  toujours  été 
plus  médecin  consultant  que  médecin  ordinaire. 
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En  18?i1,  après  la  mort  de  Corvisart,  M.  Kéca- 
mier,  présenté  par  la  faculté,  fut  nommé  pro- 
fesseur de  clinique  interne.  La  même  année,  lors- 
que l'Académie  de  Médecine  fut  reconnue  par 
ordonnance  royale,  il  fut  un  des  fondateurs  de 
cette  société.  Il  n'en  fut  jamais  un  membre  bien 
assidu  (ce  qui  s'explique  par  l'entraînement  de  sa 
grande  clientèle,  et  surtout  de  cette  clientèle  de 
malades  désespérés  et  mourants,  dont  nous  avons 
déjà  parlé);  il  ne  fut  jamais  non  plus  un  des 
principaux  orateurs  ou  rapporteurs  de  cette  as- 
semblée (ce  qui  allait  peu  à  son  genre  de-  talent 
et  à  l'impatience  naturelle  de  son  esprit  pour 
suivre  tous  les  fils  d'une  discussion  souvent  pro- 
longée au-delà  des  justes  bornes);  mais  toutes 
les  fois  qu'il  y  paraissait,  il  se  faisait  écouter 
religieusement  par  l'autorité  de  son  caractère 
et  l'importance  des  observations  qu'il  présentait. 
Dans  ces  dernières  années,  trois  simples  notes  lues 
par  lui,  l'une  sur  les  maladies  de  l'utérus,  l'autre 
sur  lês  effets  du  guano  dans  quelques  affections 
chroniques,  la  troisième  sur  ce  petit  appareil 
galvanique  qu'il  a  appelé  cataplasme  électrique, 
prouvent  que,  jusqu'à  la  fin,  cet  esprit  cu- 
rieux et  investigateur  recherchait  incessamment 
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les  moyens  d'étendre  le  domaine  de  la  théra- 
peutique. 

En  1830,  M.  Récamier,  attaché  de  cœur  et  de 
conviction  aux  principes  de  la  légitimité,  refusa 
de  prêter  le  serment  imposé  aux  professeurs  de 
facultés,  et  donna  du  même  coup  sa  démission 
de  professeur  à  la  faculté  de  médecine  et  de  pro- 
fesseur au  collège  de  France.  A  la  même  époque, 
il  quitta  Paris  et  se  retira  en  Suisse,  près  de  Fri- 
bourg,  où  il  resta  pendant  un  an,  pour  se  dévouer 
complètement  au  soin  d'une  santé  qui  lui  était 
bien  plus  chère  que  la  sienne. 

De  retour  à  Paris,  il  reprit  ses  occupations 
d'hôpital  et  de  ville  avec  autant  d'ardeur  que  ja- 
mais; et  la  confiance  universelle  qu'il  inspirait  à 
ceux  qui  connaissaient  sa  personne  aussi  bien  qu'à 
ceux  qui  connaissaient  seulement  son  nom,  était 
telle,  que  cette  longue  absence  fut  pour  lui  comme 
inaperçue.  Le  flot  des  consultations  revint  vers  lui 
plus  envahissant  que  jamais;  sa  grande  activité 
recommença. 

En  1837,  il  reprit,  comme  professeur  libre, 
à  r Hôtel-Dieu,  des  leçons  cliniques,  trop  tôt 
interrompues.  La  jeunesse  médicale,  qui  était 
alors  livrée  à  de  bien  autres  enseignements  que 
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celiii-là,  ne  vit  point  reparnilre  sans  une  sympa- 
thique admiration  le  professeur  que  son  d(5sin- 
téressement  avait  dépossédé  de  deux  chaires. 
Quand  elle  entendit  le  collègue  et  l'ami  de  Bichat 
reprendre  la  parole  dans  cet  Ilôtel-Dieu,  où  il 
l'avait  prise  pour  la  première  fois  trente-cinq  ans 
auparavant,  et  défendre  avec  ardeur  l'hippocra- 
tisme  et  le  vitalisme,  que,  depuis  si  longtemps, 
on  lui  apprenait  à  mépriser,  elle  écouta  religieu- 
sement et  applaudit  franchement.  Cet  accent  de 
conviction,  ce  ton  d'enthousiasme,  mêlé  de  tant 
'  de  bonhomie  dans  le  récit  des  faits  de  pratique 
les  plus  intéressants,  saisissait  l'auditoire  au  plus 
haut  degré;  et,  si  M.  Récamier  avait  pu  continuer 
cet  enseignement  commencé  avec  tant  d'éclat,  il 
aurait  élevé  à  la  science  médicale  un  monument 
considérable. 

Malheureusement,  ses  occupations  de  praticien 
interrompirent  cette  belle  œuvre,  dont  à  peine 
quelques  fragments  ont  pu  être  jetés  au  public  par 
les  journaux  du  moment. 

La  vie  d'aujourd'hui  dévore  les  hommes  et  les 
choses.  Quand  je  vois  le  grand  Fr.HolVuuinn  com- 
mencer son  plus  bel  ouvrage ,  son  Traiic  de  méde- 
cine raisomiée,  à  soixante  ans,  et  le  terminer  tran- 
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quillement  à  soixante-quatorze  ans,  cela  me  paraît 
dans  l'ordre.  N'est-ce  point  aux  hommes  que  l'ex- 
périence a  mûris  et  blanchis ,  qui  ont  subi  le  feu 
des  batailles  médicales  et  qui  en  sont  sortis  avec 
une  profonde  connaissance  des  maladies,  n'est- 
ce  point  à  ceux-là  qu'il  appartiendrait  d'enregis- 
trer ce  qu'ils  ont  vu  et  pratiqué?  Qui  eût  eu,  plus 
que  M.  Récamier,  le  droit,  je  ne  dis  pas  de  se  re- 
poser, mais  de  se  recueillir,  et  de  consigner  pour 
la  postérité  les  grandes  pensées  qu'il  avait  sur  son 
art?  qui  eût  eu  à  révéler  plus  de  secrets  arrachés 
à  la  nature,  si  souvent  prise  par  lui  sur  le 
fait? 

En  '18421,  une  place  étant  devenue  vacante  à 
l'Académie  des  Sciences,  il  se  mit  sur  les  rangs 
d'après  l'avis  de  ses  amis,  en  se  contentant  de  pu- 
blier la  notice  de  ses  travaux.  Cette  notice,  que 
nous  publions  plus  bas  dans  son  entier,  donne 
une  idée  de  la  variété  et  de  l'importance  de  ses 
recherches,  et  fait  d'autant  plus  regretter  que 
ce  grand  praticien  n'ait  pas  pu  former  le  recueil 
de  ses  œuvres  pratiques  :  on  y  aurait  trouvé  as^ 
surément  l'expression  d'une  des  vies  médicales  les 
plus  utilement  et  les  plus  admirablement  remplies. 
Les  dix  dernières  années  de  cette  vie  ont  été  oecu- 
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pées  par  une  pratique  encore  ^Irès-aclive  ,  inter- 
rompue seulement  par  quelques  attaques  d'une 
sciatique  fort  douloureuse  et  quelques  alTections 
catarrhales  dont  il  ne  ménageait  pas  assez  les  con- 
valescences. 

Le  28  juin  1852,  après  avoir  passé  la  journée 
à  visiter  des  malades  et  la  soirée  à  recevoir  des 
amis,  après  avoir  entretenu  dans  cette  même 
soirée  le  professeur  Cruveilhier  au  sujet  d'un  ma- 
lade avec  toute  la  vivacité  de  son  intelligence  et 
toute  la  plénitude  de  son  jugement,  il  fut  pris 
soudainement  de  tous  les  symptômes  d'une  apo- 
plexie pulmonaire.  Les  soins  les  plus  empressés 
lui  furent  prodigués  inutilement  :  il  n'eut  que  le 
temps  de  prononcer  quatre  fois  ces  paroles  :  «  Mon 
Dieu,  ayez  pitié  de  moi!  »  Et  il  expira  entre  les 
bras  de  sa  femme  et  de  ses  enfants  éplorés,  en  pré- 
sence de  M.  l'abbé  Ratisbonne,  son  ami ,  accouru 
au  premier  appel. 

Cette  mort  presque  subite  n'a  point  été  pour  lui 
une  mort  imprévue  :  il  avait  communié  la  veille, 
suivant  son  habitude  hebdomadaire.  Pour  nous, 
c'était  un  coup  terrible;  pour  lui,  c'était  un 
simple  passage  :  ses  jours  étaient  pleins. 

Voilà ,  en  peu  de  mots,  la  carrière  de  cet  homme 
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qui  a  laissé  de  si  profonds  souvenirs  dans  tous  les 
cœurs. 

III 

Essayons,  à  présent ,  de  faire  connaître  ce  qui 
le  distinguait  de  ses  contemporains,  comme  pra- 
ticien et  comme  savant;  car  M.  Récamier  n'a  pas 
seulement  été  un  médecin  accomplissant  noble- 
ment sa  tache  pendant  la  longue  vie  qu'il  lui  a  été 
donné  de  parcourir  :  il  avait  une  physionomie  par- 
ticulière, un  caractère  propre,  une  action  spéciale. 

M.  Récamier  était,  avant  tout  et  plus  que  tout, 
un  grand  homme  de  bien  et  un  grand  praticien, 
et  il  est  nécessaire  d'associer  ici  ces  deux  noms, 
parce  que  chez  lui  le  cœur  était  à  la  hauteur  du 
génie  et  le  génie  au  niveau  du  cœ-ur.  On  a  dit  avec 
raison  :  Pectus  est  quocl  disertum  facit,  mais  il  est 
encore  plus  vrai  de  dire  :  Pectus  est  quod  medicim 
facit.  Ceux  qui  veulent  réduire  la  médecine  à  une 
sorte  d'art  vétérinaire,  quelque  esprit  qu'ils  y 
mettent,  quelque  talent  d'observation  qu'ils  dé- 
ployent  dans  l'histoire  naturelle  de  l'homme  ma- 
lade, ceux-là,  nous  ne  craignons  pas  de  le  dire,  ne 
sont  pas  médecins.  Est-ce  que  l'homme  est  un 
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simple  mamniifère?  Est-ce  que  la  pauvre  veuve 
qui  veille  près  de  sou  fils  unique  avec  le  tremble- 
ment de  l'amour  maternel  ne  remue  pas  vos 
enlrailles?  Est-ce  que  le  délire  est  le  même  chez  le 
typhique,  dont  vous  ne  pouvez  sauver  les  jours 
qu'à  force  de  quinquina,  et  chez  le  nostalgique, 
que  vous  placez  expirant  sur  une  charrette,  et  qui 
arrive  guéri  dans  son  pays  natal  ?  Est-ce  que  les 
conditions  sont  les  mêmes  pour  le  malade  dont 
l'intelligence  est  troublée  par  la  honte  et  le  déses- 
poir, et  pour  celui  dont  le  cœur  consolé  garde  toute 
sa  sérénité?  Non,  certes.  Quelle  que  soit  sa  souf- 
france, l'homme  est  toujours  un  être  moral.  La 
première  qualité  du  médecin  est  donc  de  relever 
le  cœur  de  ses  malades  et  de  ceux  qui  les  entourent, 
par  la  foi  qu'il  a  lui-même  dans  son  art,  et  par 
la  confiance,  c'est-à-dire  par  l'espérance  qu'il 
inspire.  Or,  qui  de  nos  jours  a  possédé,  à  un  plus 
haut  degré  que  M.  Récamicr,  cette  foi  et  cette  espé- 
rance dans  son  art,  et  cette  bonté  sympathique 
qui  ranime  les  forces  de  la  vie,  et  qui  laisse  à  la 
nature  toute  sa  force  de  réparation  dans  les  ma- 
ladies? Chez  cet  homme  éminent,  tout  respirait  la 
puissance  de  l'art  :  son  regard,  qui  cherchait  jus- 
que dans  les  profondeurs  de  l'économie  vivante, 


sans  jamais  s'étonner  de  ce  qu'il  y  Irouvail,  et  sans 
que  le  patient  pût  ddraôler  en  lui  l'ombre  d'un 
trouble  ou  d'une  inquiétude;  son  attitude  d'as- 
surance en  soi-même  et  en  sa  science;  sa  parole, 
non-seulement  médicale,  mais  encore  humaine.; 
son  désir  ardent  et  évident  de  guérir,  ce  désir^ 
qui  ne  connaît  point  d'obstacle,  et  qui  se  moque 
de  tout,  comme  il  le  disait  lui-même.  Il  ne  sem- 
blait pas  seulement  le  ministre  et  l'interprète  de 
la  nature  [nalurœ  minister  et  interpres],  il  en  pa- 
raissait le  maitre.  Quelquefois,  après  avoir  atten- 
tivement examiné  et  profondément  réfléchi ,  il 
concluait  à  un  cataplasme  et  à  de  l'eau  pure  :  cela 
voulait  dire  qu'il  s'en  remettait  à  la  nature,  qu'il 
pouvait  la  laisser  faire,  et  qu'il  suffisait  de  ne  pas 
la  troubler  dans  son  travail.  D'autres  fois,  après 
un  examen  en  apparence  très-superficiel,  il  pres- 
crivait la  médecine  la  plus  active,  ou  même  la  plus 
perturbatrice.  C'est  «qu'il  avait  aperçu  soudaine- 
ment quelqu'un  de  ces  signes  qui  ne  laissent  pas 
en  repos  l'esprit  du  médecin;  c'est  qu'il  se  méfiait 
de  la  nature,  et  qu'il  voyait  poindre  le  commen- 
cement de  quelque  travail  destructeur.  Mais,  soit 
qu'une  intuition  profonde  lui  eût  donné  confiance 
dans  la  nature,  soit  que  la  perception  d'un  rapide 


coup  d'œil  le  fit  courir  au-devaiit  du  danger,  il 
s'était  également  posé  en  face  de  sa  conscience,  et 
c'était  toujours  la  réponse  la  plus  sérieuse  et  la 
plus  probablement  utile,  qu'il  en  rapportait.  11 
consultait  à  la  fois  les  mouvements  de  la  vie  hu- 
maine qu'il  avait  sous  le§  yeux,  et  la  Providence, 
qui  en  règle  toutes  les  lois.  11  avait  lu  dans  les 
Sainles-Ecritures  : 

«  C'est  le  Très-Haut  qui  a  produit  de  la  terre 
«  tout  ce  qui  guérit,  et  l'homme  sage  n'en  aura 
«  point  d'éloignemeiit. 

«  Un  peu  de  bois  n'a-t-il  pas  adouci  l'eau,  qui 
«  était  amère? 

«  Dieu  a  fait  connaître  aux  hommes  les  vertus 
«  des  plantes,  le  Très-Haut  leur  en  a  donné  la 
«  science,  afin  qu'ils  l'honorassent  dans  ses  mer- 
«  veilles. 

«  H  s'en  sert  pour  apaiser  leurs  douleurs  et  les 
«  guérir  :  ceux  qui  en  ont  l'ar-l  en  font  des  compo- 
«  sitions  agréables  et  des  onctions  qui  rendent  la 
«  santé,  et  ils  diversifient  leurs  confections  en  mille 
«  manières.  » 

Et  il  semblait  qu'il  eût  toujours  présentes  ces 
grandes  et  encourageantes  paroles,  et  que  sa 
conscience  ne  devait  point  être  en  repos  tant  qu'il 


n'avail  pas  trouvé  le  remède  qui  devail  apaiser  et 
guérir. 

Pour  le  dire  en  passant,  quelle  distance  de  cette 
science  de  ProYidence  à  celle  qu'on  propage  de  nos 
jours,  sous  le  faux  nom  do  science  positive! 

Aux  yeux  de  la  philosophiepsm^;e  (qui  n'est,  en 
définitive,  que  celle  du  poète  Lucrèce),  tout,  dans 
le  monde,  se  réduit  à  une  série  de  phénomènes  : 
si  le  soleil  éclaire,  dit-elle,  il  brûle;  si  la  pluie 
arrose  les  campagnes,  elle  les  dévaste;  si  l'air 
atmosphérique  entretient  la  vie,  l'air  miasmatique 
la  détruit;  si  la  chaleur  et  l'électricité  président 
au  développement  vital  des  végétaux  et  des  ani- 
maux, la  chaleur  et  l'électricité  président  égale- 
ment à  la  décomposition  des  êtres  frappés  de  mort. 
11  n'y  a,  dans  la  nature,  ni  sagesse,  ni  providence, 
ni  harmonie,  ni  force  conservatrice,  ni  volonté, 
ni  but;  il  n'y  a  que  des  phénomènes  dont  l'homme 
doit  chercher,  par  l'observation,  à  saisir  le  lien  (s'il 
y  en  a  un  !)  pour  connaître  ceux  qui  peuvent  lui 
être  utiles,  et  ceux  qui  peuvent  lui  être  nuisibles, 
afin  de  défendre  sa  malheureuse  existence  contre 
les  causes  de  destruction  qui  l'entourent. 

Quoi  de  plus  faux,  quoi  de  plus  triste,  que  cette 
doctrine  qui  est  hardiment  proposée  par  des  hom- 
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mes  d'esprit,  comme  une  doctrine  de  progrès! 
Car  s'il  n'y  a  rien  de  prévu,  rien  de  voulu,  rien 
de  sagement  conçu,  ni  de  sagement  ordonné  dans 
les  choses,  s'il  n'y  a  ni  création,  ni  conservation 
du  monde,  tout  peut  retomber  dans  le  chaos  à 
chaque  instant,  et  je  défie  qu'on  trouve  une  raison 
capable  de  déterminer  l'homme  à  faire  un  pas 
pour  trouver  une  vérité  ou  pour  porter  un  secours 
à  son  semblable. 

Dans  la  doctrine  chrétienne,  au  contraire,  qui 
est  celle  qu'a  professée  toute  sa  vie  M.  Récamier, 
au  milieu  des  camps  comme  au  milieu  des  hôpi- 
taux, dans  sa  vieillesse  comme  dans  sa  jeunesse, 
l'idée  de  Providence,  d'harmonie,  de  force  conser- 
vatrice et  réparatrice,  est  l'idée-mère  de  toute 
observation.  S'il  y  a  trouble  dans  les  fonctions 
vitales,  c'est  que  le  mal  a  été  introduit  dans  le 
monde,  et  que  la  vie  est  une  épreuve;  s'il  y  a  une 
médecine,  c'est  que  le  Très-Haut  a  produit  de  la 
terre  tout  ce  qui  guérit;  s'il  y  a  un  médecin,  c'est 
que  Dieu  a  voulu  que  l'homme  se  dévouât  aux 
hommes,  ses  frères  en  douleur. 

Voilà  le  secret  de  l'imperturbable  confiance 
qu'avait  en  son  art  l'illustre  médecin  dont  nous 
déplorons  aujourd'hui  la  perte,  de  cette  volonté 


acharnée  à  guérir  les  malades,  quelque  désespérés 
qu'ils  fussent,  de  celle  sainle  audace  à  tenter 
l'impossible  et  à  traiter,  non  plus  seulement  les 
mourants,  mais  même  les  morts,  et,  comme  l'a  si 
bien  dit  M.  Gibert,  au  nom  de  l'Académie,  de  cette 
foi  qui  transporte  les  montagnes,  de  celle  charité 
qui  fait  les  miracles. 

La  doctrine  médicale  constamment  professée 
par  M.  Récamier,  le  vitalisme,  était  celle  qui  était 
le  plus  faite  pour  soutenir  son  ardeur  de  guérir 
et  son  invincible  espérance  d'être  utile.  Ami  et 
condisciple  de  Bichat  à  la  fin  du  siècle  dernier, 
médecin  de  THétel-Dieu  en  même  temps  que  l'il- 
lustre anatomiste,  il  avait  assisté  à  la  naissance 
de  l'anatomie  pathologique  parmi  nous,  et  avait  in- 
stitué, dès  1800,  l'usage  des  nécropsies  dans  ses  le- 
çons de  clinique.  Plus  tard,  il  fut  lié  avec  nos  plus 
célèbres  analomo-palhologistes,  Bayle  et  Laennec. 
Mais  son  bon  sens  pratique  repoussa  toujours  la 
portée  exagérée  que,  depuis  Bichat,  on  a  voulu 
donner  à  l'étude  des  lésions  organiques.  Dès  le 
premier  jour,  il  avait  vu  que  l'anatomie  patholo- 
gique est  dans  la  médecine,  mais  que  la  méde- 
cine n'est  pas  dans  l'anatomie  pathologique.  Toute 
sa  carrière  médicale,  qui  a  justement  embrassé 


les  cinquante  premières  années  de  ce  siècle,  a 
été  une  longue  protestation  contre  les  abus  de  l'es- 
prit analomique  introduit  dans  la  médecine,  ce 
nouvel  impedimenlum  que  n'avait  pas  eu  à  signa- 
ler Baglivi.  Bichat,  en  effet,  malgré  tant  de  ser- 
vices rendus,  malgré  un  talent  et  une  imagination 
poussés  jusqu'au  génie,  avait  jeté  la  médecine 
dans  une  fausse  voie  en  prenant  pour  devise  de 
ses  travaux  :  «  Qu'est-ce  qu'une  maladie ,  si  on 
en  ignore  le  siège?  »  Souvent  le  mal  est  partout; 
souvent  il  est  aujourd'hui  sur  un  point  et  demain 
sur  un  autre ,  sans  cesser  d'être  le  même  mal  ; 
souvent  il  est  impossible  à  déterminer  dans  son 
siège,  sans  que  les  indications  thérapeutiques 
soient  moins  claires.  C'est  le  sentiment  de  cette 
vérité  médicale  qu'eut  toujours  M.  Récamier;  et , 
tandis  que  son  ami  Bichat  se  lançait,  avec  tous 
ses  contemporains,  à  la  recherche  du  siège  anato- 
mique  des  maladies,  lui  se  souvenait  qu'Hippo- 
crate  avait  dit  «  qu'il  y  avait  dans  le  corps  hu- 
main des  solides,  des  liquides  et  des  forces;  »  et 
encore  «  que  le  traitement  indique  la  nature  des 
maladies;  »  et  voilà  pourquoi  on  le  voit  de  si  bonne 
heure  parler  de  maladies  vitales,  de  maladies 
nerveuses,  de  maladies  rhumatoïdes,  d'affec- 
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tions  diathésiques,  de  dyscrasies,  etc.;  établir 
la  distinction  de  ses  éléments  sthénique,  asthé- 
niqiie,  astaxique,  réfractaire,  etc.;  et  chercher 
avec  ardeur  les  médications  spéciales  qui  corres- 
pondent à  ces  dispositions  spéciales  de  l'économie 
vivante,  ainsi  que  les  moyens  de  réveiller  les  sym- 
pathies et  les  synergies  vitales,  afin  de  rétablir  l'é- 
quilibre physiologique  rompu  par  la  maladie. 
Voilà  pourquoi ,  laissant  bien  loin  de  lui  (quand 
il  le  faut)  l'état  organique  proprement  dit,  il  va 
demander  la  raison  d'une  maladie  opiniâtre  ou  à 
une  disposition  héréditaire  jusque-là  oubliée,  ou 
à  une  maladie  antérieure  qui  a  disparu,  et  qui  est 
à  la  maladie  actuelle,  ce  que  la  fleur  est  au  fruit, 
ce  que  le  printemps  est  à  l'automne ,  ou  à  une  af- 
fection morale  qui  enraye  toutes  les  médications; 
ou  à  une  simple  circonstance  d'hygiène  (le  vête- 
ment,  l'habitation  ,  l'habitude,  etc.)  qui  imprime 
à  la  vie  ou  à  tout  un  ordre  de  fonctions  particu- 
lières un  mouvement  fatal. 

Ce  n'est  pas  qu'il  ignore  l'utilité  qui  se  trouve 
dans  l'étude  des  altérations  si  variées  des  tissus 
organiques,  et,  à  l'occasion,  il  montre  qu'il  sait  les 
étudier  :  soit  qu'il  donne  des  idées  nouvelles  sur 
k  structure  des  tumeurs  hémorroïdales,  soit  qu'il 
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établisse  des  distinctions  lumineuses  sur  les  ditîé- 
rentes  espaces  de  cancer,  soit  qu'il  décrive  les  ra- 
mollissements cérébraux,  soit  qu'il  démontre  la 
nature  des  kystes  et  donne  le  moyen  de  les  attein- 
dre, soit  qu'il  fasse  de  nombreuses  et  fécondes 
divisions  dans  les  maladtes  de  l'utérus,  etc.  Mais, 
quelque  intérêt  qu'il  sache  attacher  à  ses  descrip- 
tions et  aux  corollaires  qui  en  découlent,  pour  lui, 
ce  n'est  là  que  la  partie  accessoire  de  la  médecine. 
La  médecine  principale ,  la  médecine  tout  entière 
est  dans  l'observation  de  la  nature  agissante  et  de 
la  portée  des  mouvements  vitaux  :  à  ses  yeux,  ce- 
lui-là est  médecin  qui  saisit  une  indication  vi- 
tale; qui,  arrivant  au  lit  du  malade,  voit  non- 
seulement  quelle  est  la  lésion  (ce  que  peut  faire 
tout  élève  d'hôpital  instruit  et  attentif) ,  mais  sur- 
tout quelle  est  la  nature  et  la  portée  de  l'ensemble 
du  mal;  quelle  force  de  résistance  présentera  le 
malade;  ce  qui  arrivera  demain  d'après  ce  qui  est 
arrivé  hier,  et  d'après  ce  qu'on  a  sous  les  yeux 
aujourd'hui;  quel  est  le  danger  et  quelle  est  la 
ressource.  C'est  à  cela  qu'il  s'applique  (c'est  là 
ce  que  cherche  son  regard;  c'est  pourquoi  il  tàte 
le  pouls  (cette  boussole  du  médecin]  pendant  un 
si  long  temps  et  à  tant  de  fois  différentes  ;  c'est 


pourquoi  il  considère  la  saison,  la  chambre,  le 
lit  du  malade;  c'est  pourquoi  nous  l'avons  vu  ter- 
miner promptement  une  convalescence  intermi- 
nable en  faisant  passer  un  malade  d'un  quartier 
de  Paris  dans  un  autre. 

Cela  veut-il  dire  qu'il  est  toujours  dans  la  gé- 
néralité et  dans  les  choses  d'ensemble  ?  Pas  le  moins 
du  monde  :  et  personne  n'est  plus  apte,  plus  sa- 
gace,  plus  opiniâtre,  plus  heureux  que  lui  à  trou- 
ver, indépendamment  du  siège  du  mal,  le  point 
de  départ  du  mal.  Il  sait  et  il  professe  que  la  ma- 
ladie peut  être  dans  la  totalité  de  l'organisme 
{morbi  tolius  materiœ)  ;  qu'elle  peut  être  dans  l'un 
de  ces  grands  appareils  répandus  dans  toute  l'é- 
conomie, et  qu'il  appelle  pour  cette  raison  appa- 
reils squelettoïdes;  qu'elle  peut  être  dans  un  plus 
petit  appareil  ou  dans  un  seul  organe,  ou  dans  un 
seul  point  d'un  organe.  Il  sait  qu'une  maladie  qui 
semble  générale  peut  n'être  que  locale  par  le 
point  de  départ,  et,  qu'au  contraire,  une  maladie 
qui  semble  locale,  peut  être  générale  par  le  point 
de  départ  :  tout  cela  selon  les  dispositions,  ou  de 
la  famille,  ou  de  l'individu,  ou  de  l'âge,  ou  de 
quelque  autre  circonstance  vitale  qui  n'est  révélée 
que  par  l'observation  clinique.  Personne  n'explore 
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mieux  que  lui  les  organes  matériellemenl  altérés; 
mais  il  ne  perd  pas  de  vue  que  quelquefois  toute 
l'indication  thérapeutique  est  dans  le  commémo- 
ra tif ,  c'est-à-dire  dans  le  récit  de  la  vie  anté- 
rieure physiologique  et  pathologique  du  malade. 

Cet  esprit  vitaliste,  par  lequel  il  embrassait  tant 
de  choses,  maintenait  sa  confiance  et  son  cou- 
rage, même  en  regard  des  lésions  organiques  les 
plus  considérables  :  comme  il  pensait  que  toute 
maladie  était  venue  vitalement ,  c'est-à-dire  par 
une  perversion  particulière  du  mouvement  vital, 
il  espérait  toujours  (contra  spem  in  spem)  qu'elle 
pouvait  s'en  aller  vitalement,  c'est-à-dire  par  la  ré- 
habilitation du  mouvement  vital.  Sous  ce  rapport, 
il  se  rapprochait  d'un  homme  dont  il  s'éloignait 
beaucoup  à  d'autres  égards,  deBroussais.Àinsi  que 
Broussais ,  M.  Récamier  se  révoltait  contre  ce  fata- 
lisme médical  qui  met  toute  sa  satisfaction  à  cons- 
tater l'existence  des  lésions  organiques,  à  les  bien 
connaître,  à  les  bien  décrire  et  à  ne  trouver  les  ob- 
servations complètes ,  que  quand  on  a  de  ces  belles 
descriptions  anatomiques  qui  signifient  impuis- 
sance de  l'art  et  qui  co)îso/ewï  l'observateur.  Mais, 
au  lieu  que  Broussais,  dans  son  point  de  vue  sys- 
tématique étroit  et  dans  sa  thérapeutique  bornée, 


croyait  toute  maladie  inflammatoire  et  n'accor- 
dait sa  confiance  qu'à  la  médication  anti-phlogis- 
tique ,  en  y  associant  tout  au  plus  la  médication 
révulsive,  M.  Récamier,  dont  la  pensée  était  bien 
autrement  vaste  par  ses  vues  pathogénésiques, 
par  sa  sagacité  diagnostique ,  par  sa  fécondité  et 
son  impartialité  thérapeutiques;  M.  Récamier, 
qui  n'avait  point  de  système  à  défendre,  pouvait 
s'adresser  à  toute  la  nature  pour  y  trouver  des 
moyens  de  guérison. 

Toujours  vitaliste  dans  sa  thérapeutique  comme 
dans  sa  pathogénie ,  il  observait ,  suivant  les 
éléments  de  maladie  qui  se  présentaient  à  lui,  ou 
la  méthode  naturelle,  ou  la  méthode  imitatrice, 
ou  la  méthode  perturbatrice,  ou  la  méthode  empi- 
rique, ou  tour  à  tour  les  différentes  méthodes; 
car  nous  l'avons  vu,  plus  que  tout  autre,  se  méfier 
des  conversions  et  des  complications  qui  survien- 
nent si  souvent  dans  les  maladies.  Ce  mot,  qu'il 
répétait  sans  cesse  :  Prenez  garde!  annonçait  que, 
quelque  idée  qu'il  se  fût  faite  d'abord  sur  une 
maladie ,  il  se  tenait  toujours  sur  la  défensive. 
Ses  vues  physiologico-pathologiques,  bien  souvent 
admirables  de  justesse  et  de  lumière,  quelquefois 
illusoires  ou  imaginaires,  étaient  bien  plus  des 
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viics  partielles  et  du  moment,  que  des  parties  dé- 
tachées d'un  grand  système  pliysiologico-patho- 
logique.  Pourquoi?  Parce  qu'il  était,  avant  tout 
et  par-dessus  tout,  praticien.  C'était  donc  souvent 
un  admirable  médecin  physiologiste  pour  saisir 
la  nature  malade  sur  le  fait,  pour  découvrir  le 
point  de  départ  du  travail  pathologique,  pour 
arrêter  brusquement  une  tendance  destructive, 
pour  rééquilibrer  les  forces  vitales,  pour  re- 
mettre, si  je  puis  dire,  la  nature  dans  la  bonne 
voie,  et  pour  déterminer  les  conditions  d'une 
médication  hardie  qui,  dans  une  certaine  me- 
sure, devait  être  utile,  et,  dans  une  certaine  autre 
mesure,  pouvait  être  nuisible. 

Mais  était-il  aussi  grand  physiologiste  dans  ce 
sens,  qu'il  avait  conçu  un  ensemble  d'idées  sur 
les  phénomènes  physiologiques  et  pathologiques 
de  l'homme;  qu'il  avait  ordonné  ces  idées,  et 
qu'il  y  faisait  naturellement  rentrer  tous  les  phé- 
nomènes de  santé  ou  de  maladie  offerts  à  son  ob- 
servation? Avail-il  une  théorie  médicale  large- 
gement  et  simplement  assise,  comme  celle  de 
Stahl,  par  exemple,  d'où  la  thérapeutique  décou- 
lât comme  de  sa  source?  Avait-il  cette  faculté  de 
conception,  de  déduction  et  d'exposition  qui  dé- 


montre  les  lois  de  la  nature  vivante?  Il  croyait 
l'avoir  :  mais  nous  dirons  franchement  qu'il 
avait  plulôt  quelques  éléments  heureux  d'un  sys- 
tème qu'un  système  bien  lié,  et  que  son  esprit  se 
laissait  si  vile  entraîner  de  détail  en  détail,  qu'il 
n'en  démontrait  jamais  bien  l'ensemble.  Son  gé- 
nie était  trop  impétueux,  trop  primesautier,  trop 
renfermé  dans  l'impression  du  moment,  trop  livré 
et  trop  dévoué  à  la  guérison  de  ses  malades  :  ou 
plutôt  il  n'avait  pas  ce  talent  de  conception  et 
d'exposition,  parce  qu'il  ne  l'avait  pas  et  qu'il  en 
avait  un  autre.  Y  a-t-il  lieu  de  lui  en  faire  un  re- 
proche? Pourquoi  donc?  Est-ce  qu'on  s'est  jamais 
avisé  de  reprocher  au  grand  Condé  ou  au  maré- 
chal de  Turenne  de  n'avoir  point  laissé  à  la  posté- 
rité de  beaux  traités  de  stratégie?  M.  Récamier 
était,  je  le  répète,  avant  tout  un  homme  d'action, 
et  on  peut  volontiers  se  le  représenter  au  milieu 
de  ses  malades  ou  de  ses  maladies,  comme  un  gé- 
néral sur  le  champ  de  bataille.  La  maladie,  qui 
pour  d'autres  est  un  objet  d'histoire  naturelle, 
était  pour  lui  un  ennemi  qu'il  s'occupait  sans 
cesse  à  poursuivre  et  à  combattre,  et  contre  lequel 
il  cherchait  sans  cesse  des  armes  nouvelles.  Son 
langage  médical,  toujours  si  pittoresque,  en  avait 


même  pris  une  sorte  d'empreinte  ou  de  ton  mili- 
taire :  il  suivait  les  mouvements  de  l'ennemi,  il 
découvrait  ses  pièges,  il  le  débusquait,  il  chan- 
geait la  direction  de  ses  batteries  quand  l'ennemi 
avait  changé  les  siennes;  quelquefois  il  se  décla- 
rait battu,  mais  sans  découragement,  parce  qu'il 
avait  d'autres  troupes  à  amener  sur  le  terrain; 
quelquefois  il  s'emportait,  comme  les  héros  d'Ho- 
mère, jusqu'à  injurier  son  adversaire  et  à  lui  jeter 
à  la  face  tout  ce  qu'il  avait  sous  la  main.  Qu'im- 
porte, pourvu  qu'il  remportât  la  victoire!  C'est 
alors  qu'il  avait  recours  aux  moyens  empiriques, 
dont  personne  n'était  mieux  approvisionné  que 
lui.  N'allait-il  pas  en  ce  genre  jusqu'à  la  bizarre- 
rie? C'est  possible;  mais  tous  les  hommes  raison- 
nables ne  conviennent-ils  pas  qu'il  y  a  souvent 
dans  les  maladies,  comme  dans  les  remèdes,  un 
élément  caché  qui  ne  nous  est  révélé  que  par  la 
pure  expérience,  c'est-à-dire  par  l'empirisme?  Et 
tous  les  médecins,  désireux  d'être  utiles  à  leurs 
malades,  ne  recueillent-ils  pas  avec  soin  les  docu- 
ments empiriques?  et  même  ne  peut-on  pas  dire 
que  les  médications  les  plus  efficaces  sont  pure- 
ment empiriques? 

Comme  tous  les  hommes  d'action  puissants  et 


courageux,  M.  Récamier  a  eu  plus  d'une  fois 
des  revers  qui,  dit-on,  ne  seraient  point  arrivés 
à  un  homme  plus  calme  et  plus  prudent.  Cette 
ardeur  qui  le  poussait  à  ne  reculer  devant 
rien;  ce  sentiment  de  sa  puissance,  qui  tant 
de  fois  lui  avait  procuré  des  bonheurs  inespérés 
et  avait  ressuscité  sous  ses  yeux  des  vies  que 
l'on  croyait  éteintes,  des  cadavres  déjà  aban- 
donnés; cette  imperturbable  confiance  l'a,  dans 
quelques  circonstances,  entraîné  au-delà  du  but, 
et  lui  a  fait  tenter  l'impossible.  Mais  combien 
n'a-t-on  pas  exagéré  ces  malheurs,  et  combien 
n'a-t-on  pas  été  injuste  à  son  égard?  Le  plus  sou- 
vent on  l'appelait  quand  tout  était  perdu  et  que 
toutes  les  ressources  de  l'art  avaient  échoué,  parce 
qu'on  le  savait  inépuisable  en  moyens  ingénieux 
et  hardis.  Que  faisait-il  alors?  Il  abordait  avec 
courage  et  avec  espoir  des  malades  désespérés  que 
personne  n'osait  plus  aborder  :  au  lieu  de  les  cou- 
cher mollement  de  ses  propres  mains  dans  leur 
tombeau,  il  les  réveillait  violemment,  il  leur  ar- 
rachait des  signes  de  vie,  et  les  sauvait  avec  éclat, 
ou  les  perdait  avec  éclat  :  quel  reproche  y  avait- 
il  à  lui  faire?  Il  arrive  un  jour  chez  une  de  ses 
malades,  dont  on  a  déjà  couvert  respectueuse- 
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ment et  tristement  le  visage  :  à  son  entrée,  on  lui 
annonce  la  mort.  «Morte!  dit-il;  cela  n'est  pas 
possible.  »  il  découvre  le  visage  et  le  corps;  il  ra- 
nime la  chaleur  par  tous  les  moyens  imaginables 
et  inimaginables;  il  rappelle  enfin  la  vie,  et  rend 
l'enfant  à  sa  mère  tremblante  de  joie.  Tout  le 
monde  a  pu  voir  dans  le  salon  du  médecin  sau- 
veur, cette  enfant  devenue  mère  de  famille. 

Une  autre  fois  il  est  amené  en  toute  hâte,  par 
un  père  éperdu,  près  d'un  enfant  mourant  :  le 
râle  de  l'agonie  a  commencé  ;  un  peu  d'écume  est 
poussée  entre  les  lèvres  par  les  derniers  soupirs  ; 
les  médecins  se  sont  retirés,  croyant  à  un  épan- 
chement  dans  le  cerveau,  par  suite  d'une  scarla- 
tine dont  l'éruption  n'a  pu  se  faire.  M.  Récamier 
regarde  le  mourant,  puis  se  tournant  vers  le  père  : 
«  Séchez  vos  larmes,  dit-il;  dans  une  heure  votre 
enfant  vous  sera  rendu.  »  Puis  il  se  met  en  devoir 
de  saigner  ce  cadavre  qui ,  en  effet ,  revient  à  la 
vie.  La  prétendue  hydrocéphale  scarlalineuse  n'é- 
tait qu'une  attaque  d'épilepsie  qui,  antérieurement, 

s'étaitdéjàmontrée  deux  fois  chez  le  même  malade. 

Combien  d'autres  agonisants,  ramenés  à  la  vie, 
ne  pourrions-nous  pas  citer' 

Le  médecin  qui  pèche  par  inaction  perd  ses 


malades,  si  je  puis  dire,  avec  douceur,  et  les  mal- 
heurs ne  lui  sont  point  imputés  :  le  praticien  qui 
pèche  loyalement,  par  excès  d'action,  n'a  que  des 
malheurs  violents.  Mais,  pour  les  familles,  le  mal- 
heur n'est-il  pas  le  même?  Et  qui  oserait  dire  que 
M.  Récamier  a  perdu  plus  de  malades  par  son  ex- 
cès d'aclion  que  d'autres  par  leur  inaction?  Qui 
oserait  dire  qu'il  n'en  a  pas  sauvé  un  grand  nombre 
que  d'autres  laissaient  mourir?  Si,  en  dehors 
même  des  cas  désespérés,  il  s'est  quelquefois 
trompé,  que  celui  de  nous  qui  n'a  jamais  com- 
mis d'erreur  lui  jette  la  première  pierre! 

IV 

Nous  aimons  à  donner  ici  le  portrait  de  M.  Ré- 
camier,  tracé  par  un  médecin  anglais,  le  docteur 
Tilt,  dans  son  Traité  des  maladies  de  la  menstrua- 
tion (*).  Nous  remercions  cordialement  notre  con- 
frère d'outre -mer  d'avoir  rendu  une  si  complète 
justice  au  célèbre  médecin  français,  et  nous  vou- 
lons lui  laisser  toute  la  naïveté  d'expression  dont 
il  revêt  sa  pensée.  Du  reste,  quiconque  lira  l'inté- 


(*)  On  diseases  of  mensiruaiion  and  ovarian  inflammation,  by  Edward 
Joha  Tilt.  LondoD. 


ressant  ouvrage  de  M.  Tilt  pourra  voir  qu'il  a  parlé 
en  juge  compétent. 

«  La  mention  fréquente  que  nous  avons  faite 
«  du  professeur  Récamier  nous  invite  à  signaler  à 
«  nos  confrères  une  réputation  éclipsée  par  d'au- 
«  très  noms  français  d'une  valeur  très-inférieure, 
«  mais  qui  nous  arrivent  chargés  par  des  masses 
«  de  volumes.  Contemporain  deBichat,  Récamier, 
«  en  1796,  a  établi  pour  la  première  fois  des  le- 
«  çons  cliniques  à  l'Hôtel-Dieu.  Il  a  institué  au 
«  même  hôpital  l'usage,  maintenant  devenu  gé- 
«  néral  dans  tous  les  hôpitaux  d'Europe,  de  faire 
«  les  nécropsies,  donnant  ainsi  l'impulsion  à  l'a- 
«  natomie  pathologique,  qui  est  le  principal  titre 
«  de  gloire  de  l'école  de  médecine  de  Paris. 

«  Tous  les  progrès  modernes  dans  le  traitement 
«  des  maladies  des  femmes  datent  de  Récamier, 
«  puisque  c'est  lui  qui  a  inventé  le  spéculum. 
«  Nous  disons  inventé,  car  comment  pourrions- 
«  nous  comparer  son  instrument  avec  celui  de 
((  Paul  d'Égine,  dont  Fabrice  d'Aquapendente 
«  parle  en  ces  termes  :  «  Si  nous  trouvons  l'orifice 
««  de  la  matrice  fermé  par  une  membrane, 
«  le  mal  est  incurable,  car  le  couteau  ne  peut 
«  atteindre  à  une  si  grande  hauteur?  »  (Fa- 


«  bicius  de  Âqiiapendente,  1670,  p.  749.)  C'est 
«  encore  à  lui  que  nous  devons  le  traitement  des 
«  ulcérations  du  col  utérin  par  les  caustiques. 
«  Mais,  indépendamment  de  ces  titres  à  la  renom- 
«  mée,  Récamier  serait  encore  un  médecin  émi- 
«  nent. 

««  Quoique  d'un  tempérament  ardent  et  d'une 
«  nation  qui  aime  le  changement,  il  a  conservé 
«  intactes  les  saines  traditions  médicales,  et  les  a 
«  transmises  à  ses  élèves.  Il  n'a  jamais  été  imbu 
«  des  idées  de  Broussais,  dont  le  règne  a  été  un 
«  instant  universel  en  France,  qui  ont  infecté  à 
«  un  certain  degré  même  ceux  qui  leur  résistaient, 
«  et  qui  forment  encore  le  fondement  de  la  pra- 
«  tique  française.  Comme  chirurgien,  Récamier  a 
«  de  grands  droits  à  nos  éloges,  par  la  précision 
«  de  son  diagnostic  et  par  la  hardiesse  de  ses  opé- 
«  rations.  Aucune  région  du  corps  humain  n'est 
«  inaccessible  à  son  doigt  inexorable,  et  aucun 
«  obstacle  n'arrête  son  investigation  quand  il  pé- 
«  nètre  dans  les  profondeurs  les  plus  cachées  de 
«  l'économie  pour  y  découvrir  une  tumeur  dont 
«  les  racines  sont  profondes,  ou  pour  déterminer 
«  le  point  précis  où  doit  plonger  l'acier  libérateur. 
«  Mais  aujourd'hui  les  progrès  de  l'âge  ont  com- 
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«  mencé  à  priver  sa  main  de  sa  fermeté  et  de  sa 
«(  dextérité  accoutumées,  et  il  se  borne  principale- 
«  ment  à  la  consultation.  Quand  un  œil  d'aigle  est 
«  nécessaire  pour  bien  voir  à  travers  le  réseau 
«  compliqué  des  anomalies  de  la  nature,  et  pour 
«  déterminer  le  traitement  qu'il  y  faut  opposer, 
«  alors  Récamier  est  appelé.  Quand  un  extrême 
M  danger  demande  la  prompte  détermination  d'un 
«  homme  énergique,  alors  on  envoie  chercher 
u  Récamier.  À  mesure  que  les  difficultés  croissent, 
w  ses  efforts  persévérants  croissent  aussi,  et  il 
«  trouve  dans  son  génie  fertile  de  nouvelles  res- 
«  sources  à  opposer  aux  progrès  de  la  maladie. 

«  Comme  professeur,  il  ne  débitait  pas  des  le- 
«  çons  soporifiques  à  quelques  endormis,  mais  il 
«  relevait  l'attention  de  ses  nombreux  élèves  en 
«  faisant  couler  de  ses  lèvres  les  trésors  de  son 
«  expérience  avec  une  expression  caractéristique 
«  qui  était  comme  le  sceau  de  son  individualité. 
«  A  la  fertilité  de  l'invention,  à  la  sûreté  de  la 
«  science  pratique,  à  la  fermeté  de  l'action,  il 
«  ajoute  d'éminentes  facultés  philosophiques  :  et 
«  ceux  qui  n'ont  pas,  comme  nous,  entendu  ses 
«  disquisitions  lumineuses  sur  quelque  cas  délicat 
«  dans  le  laisser-aller  d'un  tète-à-lête  médical, 


u  peuvent  prendre  une  idée  de  sa  faculté  de  rai- 
«  sonner  at  de  la  finesse  de  sa  dialectique,  en  se 
M  reportant  au  second  volume  de  son  ouvrage  sur 
a  le  cancer. 

<(  Comme  homme,  Récamier  est  sans  tache. 
«  Cependant,  quoique  universellement  respecté 
«  pour  la  parfaite  indépendance  de  son  caractère, 
a  sa  haute  moralité  et  la  loyauté  de  ses  convictions 
«  religieuses,  il  serait  contre  la  vérité  de  dire  qu'il 
«  est  apprécié  de  tous  les  médecins  distingués 
«  avec  lesquels  il  se  trouve  en  consultation.  Sa 
«  désespérante  inexactitude  pourrait  déjà  rendre 
«  compte  de  cette  circonstance  :  et,  si  le  portrait 
«  que  nous  venons  de  tracer,  l'eût  été  dans  un 
«  de  ses  longs  moments  où  nous  l'avons  quelque- 
«  fois  attendu  en  consultation,  nous  l'aurions 
(!  probablement  vu  sous  un  jour  moins  favorable. 
«  Sa  résistance  à  plier  son  opinion  à  celle  des 
«  confrères  avec  lesquels  il  se  rencontre,  est  une 
«  autre  raison  qui  l'empêche  d'être  également  ac- 
u  cepté  de  tous.  Est-ce  un  défaut  ou  non?  Cela 
«  peut  faire  question,  quand  on  considère  que 
«  son  opinion  sur  un  cas  médical  était  pour  lui 
«  comme  un  devoir  religieux,  et  qu'il  ne  la  don- 
«  nait  pas  légèrement  :  quand  il  l'avait  une  fois 


<(  donnée,  rien  ne  pouvait  le  déterminer  à  la  mo- 
«  diûer,  pour  se  soumettre  à  la  convenance,  ou 
«  pour  mériter  l'approbation  des  autres.  Mais  si, 
«  avec  ses  égaux,  Récamier  est  parfois  incapable 
«  d'un  compromis,  avec  ses  élèves,  au  contraire, 
«  et  avec  les  jeunes  praticiens  qu'il  trouve  au  lit 
«  du  malade,  rien  ne  surpasse  la  parfaite  liberté 
«  d'opinion  qu'il  recherche,  la  manière  flatteuse 
«  dont  il  parle  de  leur  jeune  expérience,  et  l'appui 
«  eflîcace  qu'il  leur  donne. 

{(  Quant  à  son  inexactitude,  elle  vient  de  son  ar- 
«  dent  désir  de  traiter  chaque  malade  avec  toute 
«  la  cordiale  énergie  dont  il  est  doué.  Que  le  ma- 
«  lade  soit  riche  ou  pauvre,  peu  lui  importe  :  tous 
«  ont  une  part  égale  à  son  attention,  et  il  ne  les 
«  laisse  jamais  avant  d'avoir  la  satisfaction  d'a- 
«  voir  fait  pour  eux  tout  ce  qu'il  lui  est  humai- 
«  nement  possible  de  faire.  Les  grands  médecins 
»  ne  sont  ni  ceux  qui  racontent  purement  et 
«  simplement  des  faits  médicaux ,  ni  ceux  qui 
«  arrangent  et  exposent  avec  soin  les  pensées 
«  des  autres;  ce  sont  ceux  qui  savent  animer  de 
«  l'esprit  philosophique  des  siècles  passés  les  in- 
«  nombrables  faits  de  notre  temps.  Tel  est  Réca- 
«  mier  :  et  si,  dans  cet  épanchement  du  sentiment 


«  d'un  de  ses  disciples,  nous  avons  dit  la  vérité, 
«  Récamier  peut  être  justement  considéré  comme 
«  une  des  gloires  de  l'humanité,  et  comme  un  de 
«  ces  beaux  caractères  qui,  à  de  rares  intervalles, 
«  brillent  dans  l'histoire  de  la  médecine,  et  impo- 
c(  sent  au  monde  le  respect  de  notre  profession.  *> 

V 

En  jetant  les  yeux  sur  la  notice  des  travaux  de 
M.  Récamier,  que  nous  donnons  plus  bas,  on  voit 
en  effet  que  les  travaux  chirurgicaux  y  occupent 
une  large  place  :  de  sorte  qu'il  est  vrai  de  dire  que, 
si  M.  Récamier  n'eût  pas  été  un  médecin  éminent, 
il  aurait  été  une  de  nos  gloires  chirurgicales.  Ce 
qui  le  poussait  vers  la  chirurgie,  ce  n'était  pas 
seulement  le  souvenir  des  préludes  de  sa  vie  médi- 
cale ,  c'était  surtout  son  ardeur  d'être  utile  par 
tous  les  moyens  [consilio  manuque],  par  toutes  ses 
forces,  et  au  delà  de  ses  forces.  Nous  croyons  que 
cette  ardeur  l'a  quelquefois  emporté  trop  loin, 
comme  lorsqu'il  a  proposé  l'ablation  delà  matrice 
entière.  Nous  croyons  qu'il  s'est  quelquefois  abusé 
sur  l'utilité  ou  la  nécessité  de  certaines  manœuvres 
chirurgicales  non  innocentes,  comme  lorsqu'il 
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ifisistail  avec  tant  de  force  sur  le  calhélérisme  de 
l'ulërus  pour  chercher  dans  l'intérieur  de  sa  cavilé 
des  germes  de  polypes  :  et  l'exemple  d'un  homme 
aussi  éminent  et  aussi  sincère  a  pu  autoriser  des 
opérations  dangereuses  qui  n'auraient  point  dû 
être  pratiquées;  mais  à  côté  de  cela,  quels  services 
n'a-t-il  pas  rendus  à  la  chirurgie?  Le  premier  et  le 
plus  grand  de  tous  est  assurément  la  découverte 
du  spéculum  uteri,  faite  dès  1806,  qui  a  donné 
tant  de  facilité  et  de  sûreté  à  l'étude  des  maladies 
delà  matrice,  qui  amis  tant  de  précision  dans  le 
diagnostic  de  ces  maladies,  et  qui  a  simplifié  à  un 
si  haut  degré  leur  traitement.  Si  on  veut  avoir  une 
idée  du  progrès  qu'a  fait  faire  à  l'étude  des  mala- 
dies de  matrice  l'introduction  du  spéculum  uteri 
dans  la  pratique  médicale,  il  n'y  a  qu'à  voir  ce 
que  disaient  des  affections  utérines  les  patholo- 
gistes  de  la  fin  du  dernier  siècle,  et  même  ceux 
du  commencement  du  Xll'  siècle.  Voici ,  par 
exemple,  comment  parle Lassus  dans  son  traité  de 
Pathologie  chirurgicale  (1805)  du  cancer  de  l'uté- 
rus :  «  Elle  (celte  affreuse  maladie)  est  incurable  dès 
qu'elle  se  manifeste,  c'est-à-dire  lorsque  le  col  de 
l'utérus  est  attaqué  d'un  squirrhe  douloureux!  Hic 
morbus  mlla  medicina  sanatur,  dit  Paul  d'Egine; 
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et  ce(te  ddcision  est  confirmée  par  l'expérience 
journalière.  Les  seuls  remèdes  consistent  à  calmer 
la  douleur  avec  de  l'opium  pris  intérieurement  et 
en  lavement.  On  fait  aussi  plusieurs  fois  le  jour, 
dans  le  vagin,  des  injections  composées  avec  une 
décoction  de  plantes  narcotiques.  »  Et  dans  sa 
Médecine  opératoire,]^  même  professeur  Lassas  ne 
dit  pas  un  seul  mot  applicable  au  traitement  des 
maladies  utérines  :  il  n'y  avait  en  effet  alors  au- 
cune thérapeutique  chirurgicale  de  ces  maladies. 
En  1803,  Pinel  ne  parle  ni  du  catarrhe  ni  du  can- 
cer utérin  :  tout  ce  qu'il  y  avait  à  en  dire  était  alors 
obscur!  En  182â  même,  Samuel  Cooper,  dans  son 
utile  et  estimable  Dictionnaire  de  chirurgie ,  n'a 
pas  un  mot  sur  le  diagnostic  et  le  traitement  des 
ulcères,  cancers  et  tumeurs  de  l'utérus. 

Le  spéculum  uteri  de  M.  Récamier  a  été,  pour 
les  maladies  utérines,  ce  que  le  sthéthoscope  de 
M.  Laennec  a  été  pour  les  maladies  de  poitrine  : 
et ,  quand  on  pense  combien  sont  variées  et  nom- 
breuses les  maladies  de  l'utérus,  combien  la  souf- 
france de  cet  organe  réveille  de  sympathies  dans 
toute  l'économie,  combien  il  est  important  d'éta- 
blir le  rapport  de  la  souffrance  et  de  la  lésion , 
combien  on  a  dù  autrefois  (V.  Lassus)  abandonner 
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de  malades  pour  des  affections  très-douloureuses 
et  très-exténuantes  en  effet,  mais  si  facilement  et 
si  simplement  guérissables,  on  jugera  quel  im- 
mense service  a  rendu  M.  Récamier  par  la  décou- 
verte de  son  instrument  explorateur  !  Il  est  bien 
à  regretter  que  cet  illustre  praticien,  entraîné  par 
la  vie  médicale  la  plus  active,  n'ait  pu  réunir, 
dans  un  ensemble,  toutes  les  idées  que  sa  vaste  ex- 
périence lui  avait  données  sur  ce  genre  de  mala- 
dies :  ce  qu'il  en  a  fait  connaître  par  son  Traité 
du  cancer  et  par  quelques  lectures  académiques 
trop  rares,  par  les  consultations  et  par  ce  que 
M.  Tilt  appelle  si  bien  le  laisser-aller  du  tête-à-tête 
médical ,  a  pourtant  répandu  dans  le  public  sa- 
vant de  très-vives  lumières  sur  ce  sujet,  et  mis  tous 
ceux  qui  savent  observer  sur  la  voie  d'une  théra- 
peutique journalière  très-utile,  dont  les  premiers 
éléments  n'existaient  même  pas  avant  lui. 

Depuis  M.  Récamier,  l'organe  utérin  a  pu  être 
observé  et  traité  comme  un  organe  qu'on  a  sous 
les  yeux  :  il  est  devenu  accessible  à  toutes  les  va- 
riétés de  topiques  qui  correspondent  à  toutes  ses 
variétés  pathologiques,  et  le  fameux  noli  me  tan- 
gère,  si  facilement  et  si  souvent  prononcé  autre- 
fois, ne  l'est  aujourd'hui  que  dans  des  circons- 
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tances  fort  rares  et  exceptionnelles.  La  précision 
qui  a  pu  être  apportée  dans  l'étude  et  la  déter- 
mination des  maladies  de  la  matrice  a  nécessaire- 
ment éclairci  la  nature  des  autres  maladies  qui 
pouvaient  être  confondues  avec  celles-là  et  qui 
l'étaient  souvent  :  la  physiologie  en  a  profité  aussi 
bien  que  la  pathologie  (  car  ces  deux  sciences  se 
renvoient  toujours  la  lumière  l'une  à  l'autre),  et 
la  sphère  d'action  des  différents  organes  de  ce  dé- 
partement a  été  mieux  définie.  C'est  de  ce  mo- 
ment que  les  recherches  physiologiques  et  patho- 
logiques sur  les  ovaires  ont  fait  les  progrès  que 
nous  avons  vus  de  nos  jours;  que  leurs  lésions  ont 
été  de  mieux  en  mieux  définies;  que  leurs  in- 
fluences sympathiques  ont  été  plus  exactement 
appréciées.  En  combinant  ces  données  de  diagnos- 
tic local  et  anatomique  avec  les  idées  générales 
de  médecine  pratique  qu'avait  M.  Récamier,  qui, 
comme  nous  l'avons  déjà  dit,  était  non  le  mé- 
decin exclusif  des  lésions,  mais  surtout  le  méde- 
cin de  la  vie ,  il  est  facile  de  juger  quel  champ 
a  été  désormais  ouvert  à  la  vraie  thérapeu- 
tique :  on  a  mieux  su  les  traitements  que  le  mé- 
decin doit  faire  et  ceux  qu'il  ne  doit  pas  faire, 
et  la  mesure  dans  laquelle  il  doit  les  faire,  en 


tenant  compte  de  tous  les  éléments  de  vie  lo- 
cale fit  de  vie  générale  dont  la  relation  constitue 
l'harmonie  de  la  santé,  et  dont  la  perturbation 
constitue  la  marche  et  la  nature  de  la  maladie. 

Ce  n'est  point  ici  le  lieu  d'entrer  plus  à  fond 
dans  les  détails  :  tout  ce  que  nous  voulons,  c'est 
de  faire  comprendre  l'importance  de  la  découverte 
du  spéculum  sur  la  pathologie  de  la  femme. 

En  1829,  M.  Récamier  publia  ses  Recherches 
sur  le  traitement  du  cancer.  Ce  livre  est  le  seul 
traité  important  qu'il  ait  laissé  à  la  postérité,  indé- 
pendamment des  nombreux  mémoires  répandus 
dans  les  recueils  périodiques  sur  différents  points 
de  médecine  pratique. 

C'est  dans  cet  ouvrage  qu'il  a  consigné  ses  tra- 
vaux sur  le  traitement  du  cancer  par  la  compres- 
sion. Déjà,  quelques  essais  du  même  genre  avaient 
ité  tentés  en  Angleterre,  en  particulier  par  les  doc- 
leurs  Young  et  Pierson;  mais  ces  essais,  généra- 
lement condamnés,  étaient  à  peu  près  abandonnés, 
et  l'on  peut  dire  qu'avant  M.  Récamier,  la  mé- 
thode de  compression  des  tumeurs  cancéreuses 
n'existait  pas.  En  \Slù,  il  a  commencé  à  s'en 
occuper;  en  1829,  il  offrait  déjà  au  public  des 
résultats  considérables,  et,  depuis,  le  nombre 


des  faits  favorables  à  I9  compression  s'est  beau- 
coup multiplié.  «  Le  traitement  du  cancer  par  la 
«  compression,  dit  avec  raison  le  docteur  Cayol,, 
«  est  une  nouvelle  conquête  de  la  Hiérapeutiqu^ 
V  sur  le  domaine  do  l'incurabilité.  C'est  une  dé- 
..«  couverte  qui  se  place  d'elle-même,  par  son 
«  importance,  au  premier  rang  de  celles  dont  la 
a  médecine  moderne  peut  s'enorgueillir,  à  côté 
.«  de  lalithotritie  et  du  sulfate  de  quinine.  »  Pour 
îjLVoir  une  idée  de  celte  admirable  et  utile  mé- 
thode, il  ne  faut  point  exagérer  les  choses  et  croire 
que  la  compression  est  le  spécifique  de  cet  affreux 
mal,  qu'on  appelle  le  cancer.  M.  Récamier 
ne  l'a  jamais  présentée  ainsi;  il  l'a,  au  con- 
traire, considérée  et  indiquée  comme  une  méthode 
thérapeutique  qui,  quelquefois,  résolvait  complè- 
tement des  tumeurs  jugées  et  dignes  d'être  jugées 
cancéreuses;  qui,  d'autres  fois,  ne  résolvait  ces 
tumeurs  qu'imparfaitement,  mais  les  rendait  opé- 
rables, de  non  opérables  qu'elles  étaient  d'abord; 
qui,  d'autres  fois,  enfin,  n'était  et  ne  pouvait  être 
qu'auxiliaire,  et  n'avait  de  mérite  que  par  sa 
combinaison  avec  d'autres  méthodes.  C'est  pour- 
.quoi  il  appelait  sa  compression  :  Compression  mé- 
thodique simple  ou  combinée.  Ce  Traité  du  cancer  y 
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qui  n'est  généralement  consulté  par  les  prati- 
ciens que  pour  les  faits  nouveaux  relatifs  à  la 
compression  qu'il  renferme,  et  pour  les  détails 
d'application  de  la  méthode  qui  y  sont  donnés 
avec  une  grande  précision,  ce  traité  est,  à  nos 
yeux,  bien  autre  chose.  Quand  on  lit  avec  une 
particulière  attention  l'histoire  générale  du  cancer 
tracée  par  M.  Bécamier,  ce  qui  frappe  surtout, 
c'est  la  lutte  d'un  esprit  aussi  sagace  et  aussi  per- 
sévérant, contre  un  mal  aussi  triste  dans  ses  explo- 
sions imprévues,  aussi  imperturbable  dans  sa 
marche,  aussi  terrible  par  les  douleurs  qu'il  pro- 
voque, aussi  rebelle  à  toutes  les  ressources  et  à 
toutes  les  combinaisons  de  l'art.  Dans  les  mani- 
festations les  plus  désespérées  de  la  maladie  can- 
céreuse, M.  Récamier  poursuit  le  mal  par  tous  les 
moyens  possibles  que  met  à  sa  disposition  la  thé- 
rapeutique médicale  et  chirurgicale  :  compres- 
sion, cautérisation,  ablation,  énucléalion,  aconit, 
ciguë,  cura  famis,  etc.  Il  va  plus  loin  :  il  le 
poursuit  dans  ses  premiers  commencements,  lors- 
que la  dégénérescence  n'est  pas  encore  arrivée; 
ce  n'est  pas  encore  assez,  il  le  poursuit  avant 
sa  naissance,  avant  son  aurore,  avant  son  cré- 
puscule, quand  il  a  encore  le  temps  devant  lui. 
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Dans  une  maladie  aussi  essentiellement  organique 
et  aussi  primitivement  locale  que  celle-là,  où  tant 
de  distinctions  anatomiques  sont  fondamentales 
et  nécessaires,  oii  la  médecine  semble  si  déses- 
pérée, et  oii  la  chirurgie  recule  si  souvent  en  s'a- 
Youant  vaincue  avant  le  combat,  il  est  du  plus  haut 
intérêt  de  suivre  les  considérations  physiologiques 
et  médicales  qui  peuvent  relever  l'espérance  du 
praticien,  et,  à  force  de  prévoyance,  lui  donner 
de  l'avance  ou  sur  le  progrès,  ou  sur  la  marche, 
ou  même  sur  le  commencement  des  affections 
cancéreuses.  C'est,  assurément,  une  des  plus  belles 
applications  de  la  médecine  vitaliste,  que  l'étude 
de  toutes  les  circonstances  vitales  qui  peuvent 
faire  craindre,  pour  une  personne,  le  développe- 
ment de  cette  maladie.  Il  ne  suffit  pas  de  dire 
banalement  que  le  cancer  est  héréditaire,  il  faut 
encore  savoir  distinguer,  dans  une  famille,  quelle 
personne  sera  plus  particulièrement  exposée  à 
l'héritage  pathologique,  et  pour  quelles  raisons, 
et  à  quel  âge  elle  sera  menacée,  et  quelles  circons- 
tances pourront  hâter  ou  retarder  l'échéance,  et 
quelles  précautions  pourront  détourner  le  mal. 
Il  ne  suffit  pas  de  savoir,  d'une  manière  générale, 
que  tel  âge  est  plus  exposé  que  tel  autre  à  tel 


genre  d'affeclions,  il  faut  encore  pouvoir  déter- 
ifliner,  parmi  les  personnes  de  cet  âge,  lesquelles 
^ont  le  plus  probablement  menacées,  lesquelles 
devront  être  le  plus  surveillées,  et  de  quelle  façon 
elles  devront  l'être.  Enfin,  il  ne  suffit  pas  de  re- 
marquer superficiellement  que  le  cancer  succède 
souvent  à  une  autre  maladie,  il  faut  connaître 
quelles  sont  les  maladies  avec  lesquelles  se  l'ont 
ces  cruels  échanges,  et  les  moyens  de  prévenir  ce 
terrible  commerce;  il  faut  avoir  étudié  soigneu- 
sement, et  bien  connaître  les  difîérerites  saisons 
.et  les  différentes  heures  de  la  vie,  et  savoir  ce 
que  chacune  d'elles  apporte  de  germes  ou  de 
fruits,  et  comment  on  peut  modifier  l'action  de 
ces  saisons  et  de  ces  heures.  De  plus,  il  faut  savoir 
.que,  comme  le  mal  vient  souvent  en  dehors  de 
toutes  les  prévisions  (c'est-à-dire  par  le  fait  de 
notre  ignorance) ,  de  même  le  bien  vient  quelque- 
fois, malgré  nos  craintes  les  mieux  fondées.  11  y  a, 
de  la  façon  la  plus  imprévue,  des  cures  par  inÛam- 
mation,  par  hémorragie,  par  gangrène,  et  miême 
par  résolution  ou  par  simple  statu  quo;  et,  quoique 
ces  cas  soient  très-rares,  chaque  individu  pouvant 
être  un  cas  rare,  chacun  doit  garder  l'espérance. 
«  Des  tumeurs  anciennes,  de  nature  manifeste- 
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«  ment  cancéreuse,  s'arrêtent  ou  même  dispa- 
«  raissentpar  le  changement  de  régime  alimen- 
«  taire,  par  le  retour  du  calme  moral,  par  des 
«  modifications  dans  les  vêtements,  comme  l'ap- 
a  plication  d'une  peau  de  cigne  sur  la  partie 
«  malade;  par  une  habitation  exposée  au  midi, 
«  par  un  traitement  anti-syphilitique,  etc.  »  Nous 
ne  devons  pas  nous  arrêter  stupéfaits  devant  ces 
faits  exceptionnels,  comme  Hamlet  devant  son 
fantôme,  et  nous  contenter  de  dire  :  Chose  étrange 
{'lis  strange)  !  Nous  devons  les  enregistrer  avec 
soin,  afin  qu'ils  augmentent  notre  confiance  dans 
la  nature,  et  par  conséquent  dans  l'art  qui  peut 
l'imiter,  et  notre  persévérance  dans  l'action  thé- 
rapeutique. 

C'est  cet  ensemble  d'observations  et  de  remar- 
ques physiologiques  que  M.  Récamier  excelle  à 
réunir  en  faveur  de  ses  malades,  qu'ils  le 
soient  depuis  peu  de  temps,  qu'ils  le  soient 
depuis  longtemps,  ou  qu'ils  doivent  l'être  un 
jour.  C'est  en  observant  avec  une  attention  extrême 
et  avec  une  profonde  pénétration  la  marche  de 
la  nature  dans  ses  allées  les  plus  perfides,  dans  ses 
sentiers  les  plus  reculés  elles  plus  tortueux,  qu'il 
a  pu  présenter  des  idées  si  utiles  et  si  fécondes 
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pour  la  ciiralion  de  la  plus  opiniâtre,  de  la  plus 
maligne  et  de  la  plus  désespérée  des  maladies 
chroniques  qui  affligent  l'humanité.  Bien  que  les 
résultats  présentés  sur  les  effets  de  la  compression 
méthodique  seule  ou  combinée,  dans  les  Recher- 
ches sur  le  traitement  du  cancer,  soient  fort  consi- 
dérables, et  méritent  au  plus  haut  point  de  fixer 
l'attention  et  l'admiration  du  monde  médical, 
nous  ne  faisons  peut-être  pas  moins  de  cas  de  la 
série  de  pensées  que  nous  venons  de  mentionner, 
et  qui  peuvent  mettre  les  praticiens  sur  la  voie  de 
tant  de  choses.  Telle  étaitl'opinion  deM.Récamier 
lui-même,  et  il  semblait  avoir  le  sentiment  de 
tout  ce  que  contenaient  en  germe  ces  admirables 
chapitres;  car,  si  on  lui  parlait  de  l'intérêt  que 
présentaient  les  faits  recueillis  par  lui  sur  les  effets 
de  la  compression  :  «  Oui,  disait-il,  mais  il  faut 
u  surtout  lire  l'histoire  générale  des  maladies 
«  cancéreuses.  C'est  là  qu'il  y  a  des  points  de  vue 
«  importants.  » 

Cette  manière  d'envisager  la  naissance,  le  déve- 
loppement, la  marche,  la  terminaison  des  affec- 
tions cancéreuses,  l'amène  nécessairement  à  faire 
sur  la  constitution  des  malades  et  sur  le  caractère 
des  maladies,  des  distinctions  importantes,  et  à 
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présenter,  à  l'occasion,  ses  idées  de  physiologie 
pathologique.  L'abondance  de  ces  idées  aurait 
jeté  la  plus  grande  confusion  dans  le  traité  du 
cancer  proprement  dit.  11  a  donc  fallu  les  rejeter 
à  la  fin  de  l'ouvrage,  dans  des  notes  dont  la  suite 
fait,  à  elle  seule,  un  ouvrage.  Quelque  incomplète 
que  soit  cette  œuvre  de  palhogénie,  quelques  la- 
cunes qu'elle  laisse  à  regretter,  quelque  diffusion 
même  qu'elle  présente  (disons-le)  dans  l'exposition 
et  dans  le  style,  elle  contient  tant  de  vues  pratiques 
de  premier  ordre,  qu'il  est  impossible  de  parler 
de  M.  Récamier  sans  s'arrêter  sur  ces  notes,  qui 
étaient  son  œuvre  de  prédilection,  et  comme  le 
résumé  des  idées  théoriques  qu'il  répandait  dans 
ses  cours  et  dans  ses  conversations.  Il  revenait 
sans  cesse  à  ces  distinctions,  tant  il  leur  trouvait 
d'importance,  et  y  rapportait  les  inspirations  si 
heureuses  qu'il  avait  si  souvent  au  lit  des  ma- 
lades. Il  est  à  croire  qu'il  exagérait,  à  ses  propres 
yeux,  la  valeur  de  cet  enchaînement  théorique 
des  phénomènes  physiologiques,  et  que  son  inspi- 
ration venait  d'ailleurs.  Il  y  a,  dans  le  génie  mé- 
dical comme  dans  tout  génie  d'artiste,  quelque 
chose  de  si  vif,  de  si  prompt,  de  si  approprié  aux 
circonstances  individuelles,  qu'il  n'est  pas  tou- 
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jours  possible  d'en  analyser  Ihdoriqiiement  la  vue 
et  l'action  :  et  pourtant  il  est  certain  que  toute  vue 
du  génie  répond  à  une  loi  delà  nature.  Il  est  donc 
important,  intéressant,  utile,  fécond,  de  voir 
comment  le  génie  se  rend  compte  de  lui-même  à 
lui-même;  et  si  tout  n'est  pas  vrai  dans  ce  compte 
théorique,  nous  ne  saurions  douter  que  la  vérité 
n'y  occupe  une  large  place  et  qu'un  grand  nombre 
des  rapports  qui  la  constituent,  ne  se  trouvent 
ainsi  aperçus  et  mis  en  lumière. 

Mais  avant  d'aborder  l'exposition  des  théories 
médicales  de  M.  Récamier,  consacrons  au  moins 
quelques  lignes  à  un  sujet  pratique  qui  mériterait 
bien  des  pages,  à  une  grande  méthode  thérapeu- 
tique par  laquelle  il  a  rendu  aux  malades  tant  de 
signalés  services,  et  qui  est  comme  restée  attachée 
à  son  nom. 

Bien  avant  que  l'on  eût  constaté  les  heureux 
résultats  dus  à  l'hydrothérapie,  M.  Kécamier  avait 
attiré  l'attention  des  praticiens  sur  l'importance 
de  l'emploi  de  l'eau  dans  un  grand  ndmbre  d'af- 
fections, et  surtout  des  affections  nerveuses.  Mais 
ce  n'était  point  d'une  manière  générale  et  banale 
qu'il  en  faisait  l'application:  il  ne  se  contentait 
pas  de  dire,  comme  le  célèbre  Pomme  du  siècle 


dernier,  que  les  bains  prolongés  et  répétés  conve- 
naient aux  affections  nerveuses  et  vaporeuses,  ni 
comme  le  célèbre  Priesnitz,  de  nos  jours,  que,  à 
quelques  exceptions  près,  l'eau  froide  était  une 
panacée  universelle,  non;  c'était  après  avoir  étu- 
dié avec  précision  les  lois  du  consensus  physiolo- 
gique et  delà  dynamométrie  vitale,  après  avoir  con- 
sidéré attentivement  les  effets  de  l'eau  à  différentes 
températures,  suivant  les  différents  états  de  l'éco- 
nomie, qu'il  était  parvenu  à  déterminer  la  grande 
puissance  thérapeutique  de  l'eau.  Ceux  qui  l'ont 
représenté  comme  un  empirique  d'eau  froide  ont 
donc  eu  tort  :  c'était  un  médecin  physiologiste  qui 
considérait  la  peau  comme  le  siège  du  sens  externe 
commun,  correspondant  sympatiquement  aux  sem 
externes  et  internes  spéciaux,  et  exerçant  sur  ces 
sens  une  grande  influence,  suivant  les  états  de 
sensibilité,  de  chaleur,  d'électricité,  d'exhalation, 
d'excrétion,  etc.,  oii  elle  se  trouve  elle-même  :  c'é- 
tait un  médecin  thérapeuliste  qui  regardait  l'eau 
coEome  un  agent  doué  de  propriétés  sédatives,  to- 
niques^ harmoniques,  critiques,  suivant  les  tem- 
pératures auxquelles  on  l'emploie,  suivant  le  temps 
d'application,  suivant  la  tolérance  ou  l'appétence 
spéciale  des  organes  à  l'état  physiologique  et  à 


l'état  pathologique.  Tout  praticien,  en  effet,  qui  a 
étudié  de  près  l'action  de  ce  grand  moyen  théra- 
peutique, sait  la  valeur  d'un  degré  de  plus  ou  d'un 
degré  de  moins,  d'une  minute  de  plus  ou  d'une 
minute  de  moins,  dans  des  circonstances  délicates 
ob.  l'eau  est  cependant  une  médication  héroïque. 
M.  Récamier  avait  au  degré  le  plus  éminent  cette 
habileté  et  ce  tact,  pour  trouver  dans  l'administra- 
tion thérapeutique  de  l'eau  les  ressources  les  plus 
merveilleuses,  et,  quand  il  avait  le  bonheur  de 
tomber  sur  de  véritables  indications,  les  étals  pa- 
thologiques les  plus  graves  étaient  simplifiés  et 
transformés  en  quelques  instants.  Que  de  fois  ne 
l'avons-nous  pas  vu?  Tantôt  c'est  une  fièvre  ataxi- 
que  du  caractère  le  plus  menaçant,  avec  hémor- 
ragies foudroyantes,  qu'un  bain  de  quelques 
minutes,  avec  affusion  céphalique,  répété  chaque 
jour  ou  plusieurs  fois  par  jour,  fait  rentrer  dans 
les  termes  les  plus  simples,  de  la  manière  la  plus 
évidente;  tantôt  une  névrose  gastro-intestinale, 
avec  tous  les  symptômes  de  l'affection  organique 
de  la  plus  désespérante  nature  (excepté  les  signes 
caractéristiques),  intolérance  absolue  de  tout  ali- 
ment et  de  toute  boisson,  émaciation  marasmati- 
que,  affaiblissement  graduel  de  toutes  les  fonc- 
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tions,  anémie  profonde,  etc.,  et,  en  quelques  ins- 
tants, sous  l'action  rapide  d'une  nappe  d'eau  à 
20  degrés,  retour  de  la  vie,  de  l'appétit,  de  la  di- 
gestion, de  la  circulation,  etc.  11  est  de  la  plus 
simple  physiologie  que  la  peau  peut  être,  par  l'ef- 
fet de  quelques  circonstances  spéciales,  dans  un 
état  d'atonie  qui  enraye  toutes  les  fonctions;  tous 
les  toniques  seront  inutiles,  excepté  le  seul  qui 
convient,  celui  qui  fera  sortir  cette  peau  de  sa  tor- 
peur en  en  provoquant  la  réaction,  c'est-à-dire  en 
la  faisant  entrer  en  action.  M.  Récamier  voit  un 
jour  entrer  chez  lui,  au  cœur  de  l'été,  un  homme 
tristement  célèbre,  lepoëte  Parny,  enveloppé  d'un 
énorme  manteau,  sous  lequel  une  redingote,  un 
habit,  des  flanelles,  etc.  — Qu'est-ce?  —  Impos- 
sible de  me  réchauffer.  —  Le  malheureux  malade 
tournait  dans  un  cercle  vicieux  :  plus  il  se  cou- 
vrait, plus  il  étouffait  l'action  de  la  peau,  plus  la 
peau  privée  de  son  action  normale  était  d'une 
sensibilité  désordonnée.  Il  ne  put  se  réchauffer  et 
recouvrer  sa  sensibilité  normale,  qu'en  renonçant 
par  degrés  à  ses  vêtements,  et  en  recevant  sur  le 
corps  une  pluie  d'eau  fraîche.  —  Dans  les  cas 
d'éréthisme  nerveux,  les  bains  doivent  être  consi- 
dérés, suivant  la  pittoresque  expression  de  M.  Ré- 
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camier,  comme  de  véritables  saignées  d'électricité. 
N'a-t-on  pas  vu,  par  des  temps  d'orage,  de  vives 
céphalalgies  avec  fièvre  se  produire  en  même 
temps  que  la  surcharge  électrique  de  l'atmosphère, 
et  se  dissiper  comme  par  enchantement  à  mesure 
que  la  pluie,  en  tombant,  déchargeait  l'air  de  son 
électricité  ? 

Les  lois  du  consensus  organique  font  qu'un 
courant  d'eau  froide  se  répandant  sur  les  parois 
de  la  poitrine,  ou  produira  ou  aggravera  l'inflam- 
mation pulmonaire,  tandis  que  la  chaleur  humide 
appliquée  sur  ces  mêmes  parois,  diminuera  la 
phlegmasie.  Dirigez,  au  contraire,  une  irrigation 
continue  d'eau  à  %0  degrés  sur  le  cuir  chevelu 
lorsque  l'inflammation  occupe  les  méninges,  et 
vous  avez  la  chance  que  le  rafraîchissement  exté- 
rieur du  crâne  se  répande  au  dedans  de  proche 
en  proche,  et  aille  soustraire  à  l'inflammation  cé- 
rébrale la  chaleur  et  l'afflux  sanguin  qui  l'ali- 
mentaient. Il  en  a  été  de  même  pour  le  péritoine 
dans  quelques  cas  extrêmes. 

C'est  par  des  remarques  de  ce  genre  que  sont 
établies  les  idées  de  M.  Récamier  sur  la  grande 
utilité  de  l'eau  à  diff'érentes  températures,  en 
bains,  en  afl'usions,  en  irrigation,  en  injection. 
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en  boisson,  dans  les  fièvres,  dans  les  névroses, 
dans  quelques  phlegmasies. 

VI 

Voyons  enfin  les  théories  physiologiques  et  pa- 
Ihogénésiques  de  M.  Récamier. 

4.  —  Sa  grande  et  principale  idée,  son  idée 
mère,  c'était  la  distinction  des  fonctions  vitales  en 
fonctions  vitales  communes  et  fonctions  vitales  spé- 
ciales. 

La  division  des  fonctions  physiologiques  en 
fonctions  de  la  vie  active  et  fonctions  de  la  vie  nu- 
tritive, établie  par  Buisson,  d'après  Bichat,  est 
assurément  naturelle,  en  ce  qu'elle  permet  d'étu- 
dier les  phénomènes  physiologiques  de  l'homme 
dans  leurs  rapports  de  coordination,  et  suivant 
leur  importance  de  destinée.  Mais  cette  division, 
principalement  relative  au  but  des  organes,  est 
plus  utile  pour  représenter  le  tableau  de  la  vie 
humaine,  qu'elle  n'est  féconde  en  applications 
médicales  pratiques. 

La  distinction  établie  par  M.  Récamier  en  fonc- 
tions vitales  communes  et  en  fonctions  vitales  spé- 
ciales est  surtout  celle  d'un  praticien.  Chaque  or- 
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gane  est  pourvu  de  ces  deux  ordres  de  fonctions 
vitales  :  les  fonctions  vitales  communes  sont  celles 
par  lesquelles  il  entretient  sa  vie  propre,  celles 
sans  lesquelles  il  ne  peut  pas  être  :  la  calorifica- 
tion,  l'absorption,  l'assimilation,  la  nutrition, 
sont  des  fonctions  vitales  communes  à  tous  les 
organes,  qui  ont  commencé  à  être  mises  en  jeu 
dans  l'incubation  de  l'œuf  fécondé,  et  qui  se  sont 
développées  avec  l'organisme  ;  les  fonctions  vitales 
spéciales  sont  celles  par  lesquelles  chaque  organe 
concourt  à  l'entretien  de  la  vie  des  autres,  soit 
directement,  soit  indirectement;  elles  soni spéciales 
en  ce  que  chaque  organe  a  les  siennes  propres,  le 
poumon,  l'hématose;  le  cœur,  la  circulation; 
l'estomac,  la  digestion,  etc. 

En  un  mot,  chaque  organe  a  des  fonctions  qui 
lui  sont  communes  avec  tous  les  autres  pour  en- 
tretenir sa  vie  propre,  et  des  fonctions  spéciales 
qui  lui  sont  propres  pour  contribuer,  en  ce  qui  le 
concerne  particulièrement,  à  la  vie  du  corps 
entier. 

L'harmonie,  ou  le  consensus  de  ces  deux  ordres 
de  fonctions  est  établie  par  le  tact  général,  dont  le 
siège  organique  est  dans  le  système  nerveux  céré- 
bro-spinal et  ganglionnaire.  Par  sa  partie  cérébro- 
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spinale,  ce  tact  général  correspond  à  ce  que  M.  Ré- 
camier  appelle  les  sens  spéciaux  distincts  :  la  vue, 
l'ouïe,  le  goût,  etc.  ;  par  sa  partie  ganglionnaire, 
il  correspond  à  ce  que  l'auteur  appelle  les  sens 
spéciaux  confus  :  le  sens  de  la  digestion,  le  sens 
de  la  respiration,  le  sens  des  organes  sécréteurs  et 
excréteurs,  etc.  ;  et,  par  une  loi  de  l'économie  vi- 
vante (c'est-à-dire  par  le  fait  d'une  harmonie 
préordonnée  dans  l'organisme  vivant),  les  stimula- 
tions ressenties  par  le  tact  général  peuvent  trou- 
bler les  fonctions  vitales  communes  des  organes 
en  particulier  ou  de  l'organisme  entier  :  tout 
comme,  par  un  retour  nécessaire,  la  lésion  des 
fonctions  vitales  communes,  soit  de  l'économie 
entière,  soit  d'un  organe  particulier,  peut  sympa- 
thiquement  produire  la  lésion  des  fonctions  vitales 
spéciales  de  tels  ou  tels  organes,  suivant  les  sus- 
ceptibilités de  ces  organes. 

Ces  distinctions,  avons-nous  déjà  dit,  ne  sont 
point  d'une  subtilité  purement  scolastique  :  elles 
sont  essentiellement  relatives  à  la  pratique,  et  il 
est  facile  de  s'en  rendre  compte.  Quelle  différence 
n'y  a-t-il  pas  pour  le  diagnostic  médical,  pour  le 
pronostic  comme  pour  le  traitement,  entre  la  plus 
atroce  céphalalgie  purement  névralgique  (altéra- 


lion  des  fondions  vitales  spéciales)  et  une  cépha- 
lée médiocre  que  les  circonstances  pathologiques 
peuvent  faire  rapporter  à  une  méningite?  Quelle 
différence  entre  les  vomissements  les  plus  opi- 
niâtres dus  au  spasme  de  l'estomac  ou  à  la  sur- 
charge saburrale  de  cet  organe,  et  de  petites 
vomituritions  qui  peuvent  être  regardées  comme 
le  préhide  d'une  affection  organique?  —  Les 
exemples  seraient  sans  nombre;  la  distinction  se- 
rait toujours  la  même. 

Dans  les  cas  difficiles,  oii  la  sagacité  du  grand 
praticien  triomphait  avec  le  plus  d'éclat,  c'était  là 
le  point  qui  absorbait  toute  son  attention.  La  vie 
de  l'organisme  ou  d'un  organe  est-elle  menacée 
dans  ses  phénomènes  intimes,  ou  bien  n'est-ce 
qu'une  modification  plus  ou  moins  grande,  une 
perversion  plus  ou  moins  profonde  des  fonctions 
spéciales  de  l'organisme  ou  de  cet  organe?  Et  si, 
par  l'effet  du  consensus  organique,  il  y  a  eu  réac- 
tion d'un  ordre  de  fonctions  sur  l'autre,  quelles 
sont  celles  sur  lesquelles  il  faut  agir  d'abord,  ou 
sur  lesquelles  on  aura  le  plus  de  prise?  Et  encore, 
n'a-t-on  pas  les  chances  les  plus  favorables  de 
rétablir  l'harmonie  en  agissant  sur  le  grand  in- 
termédiaire de  ce  comemus  organique,  le  système 
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ncrveux,  suivant  les  lois  connues  do  la  maladie 
OQ  les  susceptibilités  connues  du  malade?  4  la 
suite  de  l'épidémie  cholérique  de  1832,  une 
personne  d'une  cinquantaine  d'années,  affiectée 
d'une  cholérine  interminable,  était  parvenue  à 
l'intolérance  absolue  de  toute  nourriture  et  de 
toute  boisson,  même  d'une  cuillerée  d'eau  sucrée, 
et  par  suite,  au  dernier  degré  du  marasme  :  le 
médecin  ordinaire  trouvait  tous  les  signes  ration- 
nels d'une  affection  cancéreuse  de  l'estomac,  et  ne 
comptait  plus  que  sur  quelques  jours  d'existence. 
Notre  illustre  confrère  arrive,  ne  voit  là  qu'une 
névrose  de  l'estomac  (altération  des  fonctions 
vitales  spéciales),  et  soumet  la  malade  à  un  sys- 
tème méthodique  d'atfusions  d'eau  tempérée  sur 
la  surface  du  corps.  A  partir  de  ce  moment,  la 
guérison  a  commencé,  car  le  bouillon  a  été  très- 
bien  supporté  le  jour  même,  et  les  côtelettes  l'ont 
été  trois  jours  après.  —  Une  autre  fois,  une  pneu- 
monie caractérisée  résiste  opiniâtrement  pendant 
plusieurs  jours  aux  saignées  et  à  l'émétique  ;  le 
malade  donne  les  plus  vives  inquiétudes  :  M.  Ré- 
camier  pense,  malgré  les  signes  parfaitement  évi- 
dents de  pneumonie,  que  le  système  nerveux  est 
surtout  en  jeu  et  prescrit  un  grain  d'opium  :  la 
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convalescence  commence  immédiatement  pour  ne 
se  point  démentir.  —  Et  ainsi  de  mille  autres. 

Après  la  distinction  des  forces  vitales  en  forces 
vitales  communes  et  forces  vitales  spéciales,  une 
considération  sur  laquelle  insistait  sans  cesse 
M.  Récamier,  soit  dans  l'exposition  de  ses  idées 
théoriques,  soit  en  face  du  malade,  c'était  ce  qu'il 
appelait  la  dynamométrie  vitale,  ou  la  mesure  de  la 
force  vitale.  Dans  l'ordre  physiologique  comme 
dans  l'ordre  pathologique,  dans  les  maladies  lo- 
cales comme  dans  les  maladies  générales,  dans 
les  aiguës  comme  dans  les  chroniques,  dans  les 
inflammatoires  comme  dans  les  nerveuses,  il  se 
demandait  toujours  s'il  avait  affaire  à  un  sujet 
ou  à  une  affection  sthénîque,  asthénique,  aiaxique 
ou  réfractaire,  et  toute  son  attention  s'appliquait 
à  rechercher  les  signes  de  cette  importante  mesure 
de  la  force  vitale,  comme  son  talent  consistait  à 
les  découvrir.  Chaque  malade,  en  effet,  imprime 
à  sa  maladie  son  propre  caractère,  suivant  le  de- 
gré de  force  ou  de  faiblesse  dont  il  est  pourvu,  et 
avec  lequel  il  réagit  ;  suivant  que  les  phénoaiènes 
se  développent  chez  lui  avec  une  sorte  d  harmonie 
pathologique  et  qu'il  répond  à  l'art  d'une  manière 
naturelle,  ou  qu'au  contraire  tout  se  fait  avec 
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désordre  et  d'une  manière  infldèle,  maligne; 
suivant  que  l'action  réparatrice  de  la  nature 
s'exerce  chez  lui  simplement,  ou  qu'au  contraire 
le  mal  y  présente  une  résistance  opiniâtre  dont  on 
a  peine  à  se  rendre  compte.  Dans  l'ordre  physio- 
logique, M.  Récamier  rattachait  à  ces  quatre  élé- 
ments dynamométriques  les  tempéraments  obser- 
vés et  signalés  par  les  anciens,  trouvant  dans  le 
tempérament  sanguin  tous  les  caractères  delà  force 
ou  de  la  sthénie;  dans  le  tempérament  lymphati- 
que, ceux  de  la  faiblesse  ou  de  V asthénie;  dans  le 
nerveux,  ceux  de  Vataxie;  dans  le  bilieux,  enfin, 
ceux  de  l'état  réfractaire  :  et,  après  les  tempéra- 
ments, les  prédominances  organiques  et  physio- 
logiques de  chaque  individu,  les  idiosyncrases 
étaient  pour  lui  le  sujet  de  considérations  sem- 
blables. 

Ce  diagnostic  dynamométrique  qui,  sans  être 
ainsi  formulé,  se  retrouve,  en  définitive,  chez  tous 
les  grands  observateurs  et  chez  tous  les  vrais  méde- 
cins, ce  diagnostic,  qui  fait  porterie  jugement  mé- 
dical sur  quelque  chose  de  plus  important  que  la 
lésion  locale  des  organes,  était  pour  M.  Récamier 
le  principal  et  le  plus  habituel  point  de  vue,  et  la 
source  des  indications  thérapeutiques  les  plus 


sûres.  Il  était  si  frappé  de  la  valeur  de  ces  élé- 
ments pathologiques, qu'il  allait  jusqu'àl'oubli  de 
certains  autres  qui  n'en  ont  pas  une  moindre,  et 
c'est  ce  qui,  quelquefois,  a  donné  à  l'exposition 
de  ses  idées  doctrinales  une  apparence  de  système 
exclusif  qui  a  empêché  de  les  comprendre,  quoi- 
que, assurément,  sa  pratique  ne  s'en  ressentît  en 
rien.  Il  est  certain,  par  exemple,  qu'il  ne  tenait  pas 
assez  compte  (je  dis  théoriquement)  de  l'élément 
spécifique  qui  domine  dans  un  si  grand  nombre 
de  maladies:  caries  éléments  syphilitique,  dar- 
treux,  intermittent,  etc.,  sont  bien  autre  chose  que 
sthénique,  asthénique,  réfractaire,  puisque,  quel 
que  soit  leur  élat  dynamométrique,  ils  cèdent  aux 
mêmes  moyens  thérapeutiques.  Sous  ce  rapport,  la 
doctrine  des  éléments  pathologiques  de  l'école  de 
Montpellier,  telle  qu'elle  aété  présentée  par  M.  Bé- 
rard  et  par  d'autres,  nous  parait  plus  complète 
que  la  doctrine  dynamométrique  de  M.  Récamier, 
ou  plutôt  elle  nous  parait  en  être  un  complément 
essentiel  et  nécessaire.  Cette  réserve,  que  nous  nous 
permettons  ici  envers  notre  illustre  maitre,  est  toute 
théorique  :  car  il  faut  dire  et  répéter  que,  dans  la 
pratique,  personne  n'était  plus  habile  et  plus  pé- 
nétrant que  lui  à  démêler  l'élément  spécifique 
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d'une  affection  pathologique,  non  -  seul(3iMenl  à  tra- 
vers les  phases  d'une  maladie,  mais  à  travers  les 
phases  de  la  vie  entière  d'un  malade,  à  travers 
même  les  générations  et  les  affinités  de  famille: 
personne  ne  spécifiait  mieux  que  lui  et  ne  s'en  lais- 
sait moins  imposer  par  les  symptômes  généraux. 
C'était  toujours  la  nature  du  mal  qu'il  cherchait 
aux  sources  mêmes  de  la  vie,  et  il  était  l'homme  du 
monde  qui  se  contentait  le  moins  de  la  médecine 
du  symptôme. 

Après  la  distinction  si  féconde  des  forces  vitales 
communes  et  des  forces  vitales  spéciales,  après  les 
notions  si  précieuses  sur  la  dynamométrie  vitale, 
venait  l'étude  des  lois  du  consensus  organique  et 
l'observation  des  prédominances  physiologiques. 

Depuis  qu'Hippocrate  a  dit,  en  parlant  de  l'har- 
monie des  actions  organiques  :  Consensus  unus, 
conspiratio  una,  consentientia  oînnia,  tous  les  pra- 
ticiens, aussi  bien  les  anciens  que  les  modernes, 
aussi  bien  M.  Broussais  que  M.  Récamier,  ont 
cherché  les  lois  de  ce  consensus,  ont  travaillé  à 
connaître  la  manière  dont  les  organes  se  répon- 
dent les  uns  aux  autres.  Ces  actions  et  réactions 
vitales  des  organes  entre  eux  présentent  une  variété 
infinie,  et  sont,  à  proprement  parler,  le  champ  de 
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la  médecine.  Il  est  nécessaire  de  les  avoir  sans 
cesse  présentes  à  l'esprit,  non-seulement  pour 
connaître,  mais  encore  pour  traiter  les  maladies. 
La  mémoire  de  M.  Récamier  était  delà  plus  grande 
richesse  en  exemples  de  ce  consensus,  soit  qu'il 
considérât  les  organes  vivants  dans  leur  associa- 
lion  et  leur  synergie,  soit  qu'il  les  considérât  dans 
leur  dissociation  et  dans  leurs  contrastes.  C'est  en 
vertu  des  lois  du  consensus  par  association  qu'un 
organe  stimulé,  calmé  ou  tonifié,  en  stimule,  en 
calme  ou  en  tonifie  un  autre  ;  c'est  en  vertu  des 
lois  du  consensus  par  dissociation  qu'un  organe 
stimulé  en  calme  un  autre,  qu'un  organe  tonifié 
en  relâche  un  autre,  et  réciproquement.  La  force 
vitale  répandue  dans  tout  le  réseau  de  l'économie 
animale  se  porte  à  des  degrés  et  à  des  tons  diffé- 
rents sur  les  différents  systèmes,  sur  les  différents 
appareils,  sur  les  différents  organes  :  et  le  plus  sou- 
vent ce  n'est  qu'en  agissant  sur  un  certain  point 
qu'on  peut  agir  sur  un  certain  autre,  en  ayant 
recours  à  la  loi  connue  du  consensus  par  associa- 
tion ou  à  celle  du  consensus  par  dissociation.  Il 
est  clair  que  plus  un  médecin  croira  que  toute  la 
maladie  est  dnns  la  lésion  matérielle  de  l'organe, 
plus  il  s'attachera  à  la  détruire  sur  place,  dans  son 
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siége  anatomique;  plus  son  art  se  rapprochera  de 
l'art  chirurgical  proprement  dit:  plus  il  croira, 
au  contraire,  que  la  maladie  est  une  modification, 
une  perversion,  une  dëgénération  des  mouvements 
vitaux,  des  forces  vitales  dans  un  être  vivant  dont 
toutes  les  parties  sont  liées  par  des  rapports  nom- 
breux; plus  il  pensera  et  plus  il  recourra  aux  lois 
du  consensus  organique  pour  déterminer  la  na- 
ture de  la  maladie,  pour  en  calculer  la  marche, 
pour  en  arrêter  le  progrès,  pour  en  diriger  les  ten- 
dances dans  une  voie  salutaire  ;  plus  ses  méthodes 
thérapeutiques  fondées  sur  la  loi  d'association  ou 
de  synergie  des  organes  dans  certains  cas,  sur  celle 
de  dissociation  ou  de  révulsion  dans  certains  au- 
tres, appliqueront  d'une  manière  variée  et  féconde 
les  agents  que  la  nature  met  à  notre  disposition 
pour  stimuler,  calmer,  tonifier,  relâcher,  etc.  les 
organes  de  l'économie  vivante.  Toute  la  pratique 
de  M.  Récamier  était  fondée  sur  l'appréciation 
exacte  de  ces  phénomènes  de  synergie  ou  de  révul- 
sion vitale,  et  sur  la  connaissance  des  moyens  qui 
pouvaient  le  mettre  en  jeu.  Voilà  pourquoi  il  se 
préoccupait  tellement  du  chaud,  du  froid,  du 
sec,  de  l'humide,  qu'on  l'aurait  dit  un  pur  élève 
de  Galien;  voilà  pourquoi  il  attachait  une  si 
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grande  importance  à  l'action  thérapeutique  de 
l'eau  qui,  suivant  les  circonstances  de  la  mala- 
die et  suivant  l'usage  que  l'on  en  fait,  par  ses  qua- 
lités successivement  stimulantes,  calmantes,  toni- 
ques, relâchantes,  met  les  organes  dans  une  voie 
de  synergie  médicatrice  ;  voilà  pourquoi  encore  il 
assignait  une  si  grande  valeur  à  l'élément  psycho- 
logique et  moral  qui  domine  toutl'homme,  qui  fait 
partie  si  essentielle  desa  vie,  et  qui  mettant  d'onc- 
tion synergique  dans  tous  les  mouvements  vitaux. 
C'était  l'expérience  de  l'importance  de  ces  lois  du 
consensus  qui,  dans  les  maladies  chroniques  sur- 
tout, lui  faisait  rechercher  avec  tant  d'ardeur  le  fil 
sympathique  qui  pouvait  le  conduire  jusqu'au 
point  de  départ  du  mal. 

Mais  les  lois  du  consensus  organique  ne  sont 
pas  toujours  les  mêmes  pour  tous;  elles  varient 
suivant  les  prédominances  physiologiques  indivi- 
duelles. Ces  prédominances  sont  ou  congéniales 
et  pouvant  se  soulenir  pendant  toute  la  vie,  ou 
développées  par  l'influence  des  âges  sans  rester  les 
mêmes  pendant  toute  la  vie,  ou  acquises  par 
l'exercice  ou  l'inaction  des  fonctions.  Il  faudra 
donc  distinguer  dans  les  maladies  leurs  phéno- 
mènes propres  et  essentiels  et  leurs  phénomènes 
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accidentels,  dépendant  des  prédominances  phy- 
siologiques que  nous  venons  de  signaler  :  et  c'est 
Ja  faculté  que  nous  avons  plus  ou  moins  de  faire 
■cette  distinction,  qui  distingue  aussi  le  médecin 
pourvu  d'une  instruction  et  d'une  vue  ordinaires 
dé  celui  qui  pénètre  plus  profondément,  qui  aper- 
çoit des  rapports  plus  difficiles  à  saisir,  et  qui, 
par  conséquent,  trouve  des  indications  thérapeu- 
tiques plus  partwuHères  et  plus  précises.  C'est  la 
vue  de  ce  particulier  qui  donnait  à  M.  Récamier 
tant  de  supériorité  dans  ses  consultations,  et  qui 
répandait  tant  d'intérêt  sur  son  enseignement  :  sa 
vaste  expérience,  combinée  avec  son  génie  d'aper- 
ception  médicale,  lui  découvrait  des  faits  de  con- 
sensus organique,  soit  d'association  des  organes 
entre  eux  ou  de  synergie,  soit  de  dissociation  ou 
de  révulsion,  que  d'autres  n'apercevaient  pas 
ou  apercevaient  moins  bien  que  lui;  et  c'est  ainsi 
que  la  doctrine  vitaliste  était  pour  lui  une  doc- 
trine pratique  de  tous  les  jours  et  de  tous  les  ins- 
tants, occupé  qu'il  était  à  étudier  les  organes  dans 
leurs  rapports  réciproques  d'association  ou  de  dis- 
sociation, à  modifier  la  vie  des  uns  par  la  modifi- 
cation de  la  vie  des  autres,  à  modifier  l'état  général 
par  l'état  local  ou  l'état  local  par  l'état  général,  à 
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poursuivre  le  mouvement  vital  dans  ses  manifesta- 
tionsles  plus  particulières,  ne perdantjamaisdevue 
l'unité  dans  la  variété,  ni  la  variété  dans  l'unité. 
Nous  n'avons  point  à  signaler  les  exemples,  qui  se 
présenteraient  en  foule,  de  l'application  de  ces 
lois  du  consensus  organique,  ne  faisant  point  ici 
un  cours  de  médecine  clinique,  mais  exposant 
seulement,  dans  leur  esprit  général,  les  travaux  et 
les  pensées  d'un  grand  praticien,  dont  nous  ne  de- 
vons toucher  que  le  faîte  (summa  sequar  fastigia 
rerum]. 

En  regard  de  sa  distinction  des  fonctions  vitales 
en  fonctions  vitales  communes  et  fondions  vitales 
spéciales,  M.  Récamier  mettait  son  tableau  des 
sens.  Ce  tableau  des  sens  n'était  autre  chose 
qu'une  classification  naturelle  des  fonctions  ou 
phénomènes  physiologiques,  auxquels  il  étendait 
le  nom  de  sens,  pour  faire  comprendre  le  rapport 
des  organes  avec  le  but  de  ces  organes.  Car,  dans 
le  langage  naturel  et  commun,  qu'est-ce  qu'un 
sens?  N'est-ce  point  le  sentiment  particulier  par 
lequel  nous  sommes  mis  en  relation  avec  certaines 
qualités  particulières  des  objets  qui  nous  entou- 
rent? Et,  s'il  en  est  ainsi,  ne  peut-on  pas  dire  qu'il 
y  a  en  nous  un  sens  pepsique,  par  exemple,  c'est- 
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à-dire  un  sentiment  particulier  au  moyen  duquel 
nous  nous  assimilons  les  aliments  par  leurs  qua- 
lités assimilables,  comme  il  y  a  un  sens  de  la  vue, 
c'est-à-dire  un  sentiment  particulier  au  moyen 
duquel  nous  voyons  les  objets  par  leurs  qualités 
visibles?  Donner  cette  signification  de  sens  aux 
différentes  fonctions,  n'est-ce  pas  généraliser  les 
vues  de  la  nature  qui,  partout  en  regard  d'un 
organe,  a  mis  le  but  de  cet  organe,  et  nous  a 
permis  d'observer  les  lois  selon  lesquelles  l'organe 
tend  vers  son  but. 

A  ce  point  de  vue,  M.  Récamier  distinguait 
parmi  les  sens,  c'est-à-dire  les  fonctions  physio- 
logiques, ceux  qui  étaient  évidents  et  distincts  pour 
l'individu,  et  ceux  qui  étaient  latents  et  confus 
pour  l'individu. 

La  première  catégorie  comprenait:  Tlavue, 

l'ouie,  3*^  le  toucher,  4°  l'odorat,  5"  le  goût, 
6°  le  tact  général ,  7"  le  sens  de  réaction  mobile. 

La  seconde  catégorie  comprenait:  1"  le  sens  des 
organes  digestifs  et  absorbants,  ou  pepsique;  2°  le 
sens  des  organes  de  la  grande  circulation,  ou 
hématosique;  3°  le  sens  des  organes  de  la  respi- 
ration et  du  système  capillaire  général,  ou  pneu- 
matique,- 4"  le  sens  des  organes  sécréteurs  ou  ex- 
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créteurs,  ou  diacrùique;  5°  le  sens  de  la  nutrition 
dans  tous  les  tissus  ou  parenchymes,  ou  tropliique; 
6"  le  sens  des  organes  sexuels,  ou  génêsique;  7°  le 
sens  de  l'irritabilité  contractile  latente  ou  péristal- 
tique. 

Chacun  des  sept  sem  de  cette  double  catégorie  a 
un  objet  particulier;  ce  sont  donc  des  sens  spé- 
ciaux. De  plus,  chacune  de  ces  catégories,  des  sens 
évidents  comme  des  sens  latents,  a  une  sorte  de  sens 
sympathique  général  qui  relie  tous  les  sens  parti- 
culiers et  qui  coordonne  leur  action  :  pour  les  sens 
évidents  spéciaux,  c'est  le  sens  interne  commun; 
pour  les  sens  latents  spéciaux,  c'est  le  sens  vital 
commun.  Le  système  cérébro-spinal  d'une  part, 
le  système  du  grand  sympathique  d'autre  part, 
sont  les  supports  de  ces  deux  sens  généraux  ou 
communs. 

Peut-être  trouvera-t-on  que  cette  classification, 
quoique  répondant  à  des  choses  réelles,  pèche  par 
trop  peu  de  simplicité,  et  pousse  trop  loin  l'ana- 
lyse. Si  on  veut  ainsi  diviser  et  subdiviser  la  vie, 
pourquoi  ne  pas  aller  plus  loin  encore  et  ne  pas 
admettre,  par  exemple,  un  sens  hépatique,  un  sens 
rénal,  elc.?JN'est-il  pas  plus  naturel  et  plus  raison- 
nable d'admettre  que  ce  sont  là  les  manifestations 
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diverses  d'un  même  principe  répandu  partout, 
puisque  tout  se  tient,  que  tout  se  correspond  et 
qu'il  y  a  consensus  harmonique  entre  toutes  les 
parties  de  l'élre  vivant?  Devrail-on  dire  en  astro- 
nomie la  gravitation  solaire,  la  gravitation  lunaire, 
la  gravitation  planélaire,  la  gravitation  comé- 
taire?Non.  On  dit  la  gravitation,  quoique  chaque 
corps  céleste  ail  sa  marche  particulière. 

Nous  convenons  qu'il  y  a  dans  les  divisions  et 
subdivisions  physiologiques  de  M.  Récamier,  quoi- 
qu'elles soient  vraies  au  fond,  un  peu  de  subtilité, 
et  qu'à  force  d'analyse  didactique,  l'organisme 
vivant  finit  par  se  trouver  émietté.  Mais  ce  qu'il 
faut  pourtant  voir  dans  celte  ardeur  trop  grande 
de  catégoriser,  c'est  un  vif  désir  et  une  faculté 
puissante  d'approfondir  les  phénomènes  vitaux. 
Ce  qu'il  faut  voir  aussi,  c'est  que  l'auteur  reste 
toujours  vitaliste  ;  qu'au  lieu  de  se  laisser  absorber 
dans  l'altération  delà  texture  organique,  il  pour- 
suit l'observation  du  mouvement  vital  des  or- 
ganes, leur  mode  d'action  et  de  réaction  réci- 
proques, la  manière  dont  ils  se  répondent  les  uns 
aux  autres,  s'affectent  les  uns  les  autres,  s'associent 
ou  se  dissocient  réciproquement.  Il  n'est  pas  jus- 
qu'à la  présence  continuelle  du  mot  réciproque. 


dans  le  style  de  M.  Récamier,  qui  ne  soit  la  preuve 
de  l'attention  constante  de  son  esprit  à  consi- 
dérer les  choses  dans  leurs  rapports  et  dans  leur 
ensemble. 

Comme  doctrine  médicale,  M.  Récamier  est  de 
l'école  vilaliste  de  Stahl,  de  StoU,  de  Syden- 
ham,  etc.,  et  de  tous  les  grands  observateurs.  Il 
importe  peu  que  Sloll  parle  trop  de  la  bile,  Syden- 
ham  de  la  fermentation  du  sang,  M.  Récamier 
de  la  slhénie,  de  l'asthénie,  de  l'ataxie,  le  fond 
de  la  doctrine  est  le  même.  Il  citait  souvent  et 
avec  complaisance  les  grands  épidémistes,  et  fai- 
sait ressortir  avec  vivacité  combien  l'observation 
des  maladies  ordinaires  et  particulières  se  rappor- 
tait à  celle  des  maladies  populaires  et  épidémi- 
ques,  par  la  nécessité  où  se  trouvait  le  médecin 
de  considérer  plutôt  l'ensemble  des  phénomènes 
pathologiques  et  leur  lien  sympathique  que  l'al- 
tération organique  elle-même.  «  Si  on  veut  voir, 
disait- il,  des  masses  de  faits  bien  décrits  et  bien 
tranchés,  dans  lesquels  la  cause  de  la  fièvre  a 
paru  consister  dans  une  surcharge  saburrale  bi- 
lieuse des  premières  voies,  on  peut  parcourir  les 
descriptions  des  épidémies,  laissées  par  Mertens, 
Finck,  Stoll,  Tissot,  etc.,  on  y  verra  la  même 
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cause  avec  des  affections  locales  très-variées,  cé- 
dant au  même  mode  de  traitement,  l'évacuation 
des  premières  voies,  même  à  une  époque  très- 
avancée  de  la  maladie.  » 

Mais  le  médecin  avec  lequel  il  nous  parait  avoir 
le  plus  de  rapports  pour  la  conception  et  l'exposi- 
tion des  phénomènes  physiologiques  et  patholo- 
giques, quoiqu'il  lui  soit  bien  supérieur  pour 
l'expérience  médicale  et  pour  la  portée  des  vues 
pratiques,  c'est  Bordeu.  Si  on  lit  avec  l'attention 
nécessaire  le  Traité  des  glandes  de  Bordeu  et  les 
notes  de  M.  Récamier,  on  y  trouvera  une  sin- 
gulière analogie  de  pensée  et  de  langage.  C'est 
la  même  sagacité  d'esprit,  la  même  ardeur  d'ima- 
gination, la  même  réaction  contre  les  explications 
mécaniques,  physiques  et  chimiques  qui  cherchent 
de  temps  à  autre,  sous  Boerhave  comme  de  nos 
jours,  à  envahir  la  médecine  :  c'est  la  même  ma- 
nière de  considérer  les  organes  en  action,  de  faire 
jouer  aux  sympathies,  aux  antipathies  et  aux  sy- 
nergies le  principal  rôle,  la  même  confiance  dans 
l'action  thérapeutique  pour  les  maladies  les  plus 
invétérées,  confiance  fondée  sur  ce  que  peut  faire 
la  vie  tant  qu'elle  n'est  pas  éteinte.  Ces  deux  grands 
praticiens  recherchent  avec  une  égale  curiosité  les 
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lois  delà  nature,  comparent  sans  cesse  les  actions 
organiques  entre  elles  pour  en  déterminer  l'ana- 
logie, afin  de  faire  concevoir  que  si  une  certaine 
marche  de  phénomènes  est  observée  pour  un  cer- 
tain appareil,  elle  devra  l'ôlre  (quoique  cela  sem- 
ble d  abord  moins  évident)  pour  un  appareil 
analogue;  ils  font  comprendre  la  vie  par  la  vie. 
Pour  ne  citer  que  ce  qui  regarde  les  sécrétions,  le 
dévoiement  des  glandes  de  Bordeu  ne  ressemble- 
t-il  pas  au  rhume  du  canal  cholédoque  et  aux 
pleurs  des  glandes  intestinales  de  M.  Hécamier? 
Bordeu  distingue  très-bien  la  vie  générale  des  or- 
ganes de  \e\ir  \ie particulière,  comme  M.  Récamier 
distingue  les  fonctions  vitales  communes  des  fonc- 
tions vitales  spéciales  :  le  premier  parle  des  senscr- 
tions  qu'éprouvent  les  glandes  et  les  autres  or- 
ganes, de  leur  déparlement  et  de  leur  action  pé- 
riodique, comme  le  second  parle  des  lois  qui  ré- 
gissent l'action  vitale  des  sens  latents  spéciaux. 
«  La  sécrétion  se  réduit  donc  à  une  espèce  de 
senmtion,  dit  Bordeu,  si  on  peut  s'exprimer  ainsi  : 
les  parties  propres  à  exciter  telle  sensation  pas- 
seront, et  les  au  très  seront  rejetées;  chaque  glande, 
chaque  orifice  aura,  pour  ainsi  dire,  son  goût 
particulier;  tout  ce  qu'il  y  aura  d'étranger  sera 


rejeté  pour  l'ordinaire.  »  N'est-ce  pas  bien  là  la 
Ihi^orie  des  sens  latents  spéciaux  fondée  sur  l'ana- 
logie des  phénomènes  physiologiques,  théorie  qui 
se  prêle  à  un  grand  nombre  d'applications  prati- 
ques, si  on  l'étend  au  domaine  de  la  pathologie? 
Bordeu  et  M.  Récamier,  qui  étaient  frères  en  vita- 
lisme,  ne  l'étaient  pas  moins  en  spiritualisme. 
RI.  Récamier,  dans  son  étude  de  l'homme,  ne  sé- 
parait jamais  l'être  psychologique  de  l'être  phy- 
sique et  de  l'être  physiologique.  Il  professait,  non 
pas  seulement  en  vague  théorie,  mais  dans  la  plus 
sincère  pratique,  que  toute  doctrine  médicale  et 
tout  art  médical  qui  comptent  pour  rien  ou  pour 
peu  de  chose  la  vie  morale  et  intellectuelle  de 
l'homme,  sont  incomplets.  C'est  ainsi  que  son 
vifalisme  spiritualiste  embrassait  tout  l'homme, 
depuis  le  lien  sympathique  qui  unit  une  sécrétion 
à  une  autre,  jusqu'aux  plus  profondes  influencep; 
de  notre  être  moral  sur  notre  être  physique.  Quand 
on  lit  avec  attention  Hippocrate,  ou  est  frappé  de 
ce  qu'à  chaque  pas,  à  mesure  qu'il  veut  énoncer 
une  vérité,  cet  homme  sage  s'arrête  et  dit  :  eu 
égard  à  telle  chose,  eu  égatd  à  telle  autre;  c'est  que, 
en  effet,  dans  l'observation  et  dans  le  traitement 
de  la  vie  humaine,  il  y  a  des  égards  continuels  et 
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iiifinis  à  avoir,  et  surtout  et  toujours  égardàTàme 
humaine.  «  L'homme,  dit  Montaigne,  est  on- 
doyant et  divers.  »  —  a  L'homme,  dit  Pascal,  est 
un  roseau  pensant.  »  —  «  L'homme,  dit  M.  de 
Bonald,  est  une  intelligence  servie  par  des  orga- 
nes. »  —  Ce  qui  nous  porte  bien  loin  de  cette 
autre  définition  :  «  L'homme  est  le  premier  des 
mammifères,  »  sans  compter  celles  qui  sont  en- 
core au-dessous. 

M.  Récamier  était  toujours,  comme  Bordeu,  en 
présence  de  l'àme  humaine. 

La  pyrétologie  de  M.  Récamier  découle  des 
idées  que  nous  venons  d'exposer.  Après  avoir  dis- 
tingué les  fonctions  vitales  en  fonctions  vitales 
communes  et  en  fonctions  vitales  spéciales,  et  les 
sens  en  sens  évidents  et  en  sens  confus;  après  avoir 
recherché  les  règles  de  la  dynamométrie  vitale 
et  les  lois  du  consensus  organique,  et  être  entré 
dans  les  considérations  particulières  que  fait 
naitre  l'observation  des  prédominances  physiolo- 
giques, il  établit  sa  doctrine  des  fièvres.  Quoique 
toute  sa  carrière  médicale  ait  été  parcourue  pen- 
dant le  grand  débat  suscité  dans  la  première  partie 
de  ce  siècle  sur  la  question  des  fièvres  primitives, 
il  discute  peu  ce  point  de  doctrine,  tant  la  chose 
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est  évidente  à  ses  yeux,  tant  la  question  est  réso- 
lue pour  lui  !  Il  ne  se  demande  pas  si  toutes  les 
maladies  sont  primitivement  locales  et  primitive- 
ment et  nécessairement  de  nature  inflammatoire, 
comme  le  prétendait  l'école  de  Broussais.  Il  fait 
comme  le  croyant  fidèle  qui  expose  sa  doctrine  en 
ne  tenant  que  peu  de  compte  des  hérésies  qui  l'en- 
tourent, il  développe  la  vérité. 
Il  reconnaît  cinq  classes  de  pyrexies  : 

1 .  Les  pyrexies  vitales. 

2.  Les  pyrexies  inflammatoires. 

3.  Les  pyrexies  saburrales. 

4.  Les  pyrexies  nerveuses. 

5.  Les  pyrexies  exanthématiques. 

Chacune  de  ces  pyrexies  peut  être  générale  ou 
locale,  avoir  le  type  continu,  intermittent  ou  ré- 
mittent. 

Chaque  classe  de  pyrexies  se  divise  en  quatre 
ordres,  suivant  qu'elle  présente  l'un  des  caractères 
principaux  de  la  dynamométrie  vitale,  et  qu'elle 
est  sthénique,  asthénique,  ataxique  ou  réfrac- 
taire.  Cette  manière  d'envisager  les  tendances  de 
la  vitalité  et  d'y  rattacher  les  indications  essen- 
tielles de  la  thérapeutique,  n'excluait  point  chez 
M.  Récamier  l'attention  qu'il  apportait  aux  lésions 
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locales,  soit  qu'elles  fussent  le  point  de  dnpart 
des  phénomènes  pathologiques,  soit  qu'elles  en 
fussent  une  crise  favorable  ou  défavorable,  soit 
qu'elles  en  fussent  le  résultat  final  ou  la  terminai- 
son, car  personne  plus  que  lui  n'était  à  l'anOit  des 
lésions  locales  qui  pouvaient  se  cacher  dans  les 
profondeurs  de  l'économie;  personne  n'avait  plus 
de  sagacité  pour  les  découvrir,  ni  plus  de  res- 
sources pour  les  combattre. 

Cette  pyrétologie  est-elle  le  dernier  mot  de  la  mé- 
decinesurladoctrineetla  classification  des  fièvres  ? 
Nous  ne  le  pensons  pas,  mais  nous  ne  pensons  pas 
non  plus  que  ce  dernier  mot  soit  facile  à  dire,  et 
nous  estimons  que  la  postérité  doit  surtout  être 
reconnaissante  envers  ceux  qui,  comme  l'illustre 
médecin  de  l'Hôtel- Dieu,  ont  travaillé  et  réussi  à 
jeter  de  grandes  et  vives  lumières  sur  ce  diiïicile  et 
fondamental  sujet  qui  embrasse  une  si  considé- 
rable partie  de  l'art  de  guérir. 

Tout  l'enseignement  de  M.  Récamier  roulait  sur 
ces  distinctions  de  physiologie  pathologique.  Cer- 
tes il  savait,  comme  Hippocrate,  qu'explorer  est 
une  grande  partie  de  l'art;  il  savait  explorer  les  or- 
ganes avec  une  habileté  et  une  rapidité  merveil- 
leuse, et  transmettait  avec  bonheur  ses  procédés, 


je  dirai  même  ses  ruses  d'exploration;  mais  ce 
qu'il  développait  avec  le  plus  d'ardeur  et  le  plus 
d'abondance,  c'était  sa  doctrine  médicale,  celle 
que  nous  avons  exposée  tout  àTlienredansses  traits 
les  plus  généraux,  et  très-imparfaitement.  C'est  là 
qu'il  revenait  sans  cesse^  dans  des  développements 
didactiques,  parfois  un  peu  prolixes,  bien  plus 
souvent  pleins  de  lumière  et  de  vérité.  Ses  leçons 
étaient  un  peu  comme  les  chapitres  de  Montaigne, 
qui  ne  traite  jamais  du  sujet  qu'il  annonce;  mais 
on  n'avait  guère  à  s'en  repentir,  tantonétait  volon- 
tiers  entraîné  par  ce  continuel  inattendu  où  l'es- 
prit et  l'imagination  répandaient  tant  de  saillies  et 
de  vives  couleurs.  Il  n'y  avait  point  de  si  petite 
distinction  pratique  à  l'appui  de  laquelle  il  n'ap- 
portât une  série  de  faits  qui  lui  étaient  personnels, 
et  qu'il  racontait  avec  une  vivacité  toute  particu- 
lière. Son  éloquence  était  plutôt  celle  du  mission- 
naire que  celle  du  philosophe,  du  général,  ou 
même  du  professeur,  et  c'est  ainsi,  sauf  la  majesté 
du  sujet,  qu'on  se  figure  le  père  Bridainequi,  à 
travers  mille  obscurités, faisait  passer  son  auditoire 
partant  de  surprises  et  d'admirations.  Quand  on 
avait  le  bonheur  qu'il  ne  s'enfonçât  pas  trop  dans 
les  subtilités  didactiques,  qu'il  ne  fût  pas  en- 
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Irainé  trop  loin  (lui  aussi!)  par  l'esprit  de  classifi- 
cation, de  division  et  de  systématisation,  et  qu'il 
se  plaçât  en  pleine  observation,  la  sincérité  de  son 
accent,  l'animation  de  sa  parole,  le  feu  de  son 
regard,  l'éclat  de  sa  bonne  foi,  sa  conviction  et 
son  désir  de  convaincre,  lui  composaient  une 
éloquence  d'enseignement  qui  n'appartenait  qu'à 
lui. 

L'expérience  qu'il  apportait  à  l'appui  de  ses 
idées  était  d'une  variété  et  d'une  étendue  singu- 
lière; elle  avait,  de  plus,  ce  caractère,  de  com- 
prendre un  grand  nombre  de  ces  faits  exceptionnels 
qu'on  appelle  cas  rares,  et  qu'il  semblait  avoir  le 
privilège  d'observer,  soit  que  la  curiosité  sagace  de 
son  esprit  le  portât  à  ce  genre  d'observation,  soit 
que  son  genre  de  renommée  le  fit  plus  souvent 
qu'un  autre  appeler  près  des  malades  qui  parais- 
saient sortir  de  la  règle  commune.  Les  médecins 
de  Montpellier  ont  beaucoup  insisté,  et  avec  une 
certaine  raison,  sur  le  parti  qu'il  y  a  à  tirer,  pour 
l'exposition  des  doctrines  médicales,  de  l'analyse 
des  cas  rares.  C'est  qu'en  effet,  pour  faire  rentrer 
les  cas  rares  dans  les  lois  de  la  nature  (d'où  il  est 
bien  certain  qu'ils  ne  sortent  pas),  il  faut  avoir 
bien  présentes  à  l'esprit  ces  lois  de  la  nature,  et 
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clairement  saisir  le  point  jusqu'auquel  la  nature 
suit  ses  procédés  ordinaires,  et  la  raison  acciden- 
telle pour  laquelle  elle  suit,  au  contraire,  dans  tel 
cas  donné,  des  procédés  particuliers:  ce  qui  fait 
que,  à  mesure  qu'un  médecin  a  plus  de  sagacité 
et  d'expérience,  il  y  a  pour  lui  moins  de  cas  rares 
et  inexplicables.  M.  Récamier  avait  donc  un  talent 
particulier  pour  analyser  et  expliquer  les  phéno- 
mènes les  plus  inattendus,  et  pour  en  présenter  une 
théorie  physiologique  et  pathologique.  Sa  riche 
imagination  lui  était  souverainement  utile  pour 
faire  comprendre,  par  des  comparaisons,  ce  qu'il 
ne  pouvait  faire  comprendre  directement,  à  la  fa- 
çon de  Bordeu,  que  nous  avons  déjà  signalées.  Il 
disait,  dans  ses  leçons  de  1837:  «  Le  sanctuaire 
«  de  la  science  est  profond  :  à  l'entrée  tout  se  voit, 
«  tout  est  éclairé  par  la  belle  et  pure  lumière  du 
«jour:  vous  distinguez  les  colonnes  du  temple, 
«  les  tables  votives  qui  y  ont  été  appendues,  etc.; 
«  mais  à  mesure  qu'on  avance,  les  tableaux  de- 
«  viennent  obscurs  et  pleins  de  ténèbres.  Que  faire? 
«  Prendrez- vous  la  torche  de  l'enthousiasme  fana- 
«  tique  pour  vous  aveugler,  ou  la  lanterne  sourde 
«  de  la  légèreté  qui  vous  fasse  heurter  à  chaque 
«  pas?  Non.  Il  faut  saisir  vivement  le  levier  de  la 


«  patience  et  du  bon  sens,  et  soulever  peu  à  peu 
«  ce  que  vous  atteignez  du  regard  ;  aller  de  ce  qui 
«  est  clair  à  ce  qui  l'est  moins,  pas  à  pas,  avec 
«  prudence.  C'est  ainsi  que  quand  nous  aurons 
«  reconnu  les  lois  de  la  vie  là  où  elles  sont  plus 
«  saisissables,  plus  visibles,  nous  aurons  plus  de 
«  facilité  à  les  reconnaître  là  où  elles  sont  plus 
«  voilées,  plus  cachées  à  nos  regards.  »  —  Vou- 
lait-il donner  une  idée  de  la  manière  dont  un 
même  phénomène  peut  avoir  plusieurs  signifi- 
cations différentes?  «Voici,  dit-il,  un  homme 
«  qui  a  bien  dîné,  qui  est  plein  de  vie,  et  qui, 
«  après  dîner,  a  bu  du  vin  de  Champagne  :  il  voit 
«  double,  il  délire.  Voici,  à  côlé,  un  malheureux 
«  qui  meurt  de  faim;  il  voit  double  aussi  et  entre 
«  en  délire.  Voulez-vous  avoir  l'évidence  de  l'a- 
«  bîme  qui  sépare  ces  deux  hommes?  Donnez  à 
«  l'un  un  grain  d'émétique  et  àl'autre  un  bouillon, 
«  les  vues  vont  s'éclaircir,  les  raisons  se  rasseoir. 
«  Que  signifient  ici  les  mots  vagues  de  force  ou  de 
«  faiblesse?...  Voyez,  je  vous  prie,  cette  roue  qui 
«  tourne  d'un  mouvement  modéré,  peu  à  peu  le 
«  mouvement  se  ralentit,  la  roue  s'arrête,  reste 
«  immobile.  Je  suppose,  au  contraire,  que  le 
«  mouvement  s'accélère  de  plus  en  plus  et  de- 
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M  vienne  si  rapide,  que  la  roue  paraisse  immobile; 
«  essayez  maintenant  d'y  porter  la  main  comme 
«<  tout  à  l'heure,  vous  jugerez  bien  si  ces  deux  im- 
<»  mobilités  se  ressemblent.  —  Il  en  est  de  même 
«  de  ce  qui  se  passe  dans  l'organisation  :  un  même 
«  phénomène  apparent  peut  répondre  à  des  phé- 
«  nomènes  profonds  bien  différents.  » 

Le  caractère  de  cet  enseignement,  c'était  donc 
d'être  vivant,  rempli  d'images  naturelles  comme 
d'observations  curieuses,  et  de  chercher  la  si- 
gniGcalion  des  faits  pathologiques  en  les  rat- 
tachant à  des  lois  qui  pussent  se  graver  dans  les 
esprits. 

VII 

Quel  était  le  genre  de  vie,  quelles  étaient  les 
habitudes  de  travail  de  M.  Récamier? 

Sa  vie  était  celle  du  soldat  sur  la  brèche,  sa 
règle  était  de  se  donner  à  tous  sans  réserve,  ses 
actions  étaient  inspirées  par  cette  pensée  de  saint 
François  de  Sales  :  que  Dieu  hait  la  paix  dans 
ceux  qu'il  destine  à  la  guerre. 

Il  fallait  qu'il  fut  vaincu  par  la  maladie  et  cloué 
sur  son  lit,  comme  cela  lui  est  arrivé  plusieurs 


fois  dans  ces  dernières  annexes,  pour  renoncer  à 
se  donner  aux  malades.  Et  encore,  même  alors, 
l'avons-nous  vu  recevoir  à  son  chevet  déjeunes 
confrères  qui  venaient  le  consulter  et  emportaient 
de  là  de  précieuses  indications.  Cet  homme  si 
occupé,  dont  le  talent 'était  si  précieux  et  si  re- 
cherché, ne  pouvait  se  déterminer  à  quitter  un 
malade  sans  l'avoir  examiné  et  retourné  en  tout 
sens,  et  sans  être  parvenu  à  se  faire  une  idée  sa- 
tisfaisante de  la  nature  de  la  maladie.  Tandis  que 
tant  d'autres  malades,  tant  d'autres  mourants 
l'attendaient,  il  semblait  qu'il  n'en  eût  point 
d'autre  à  voir  que  celui  qu'il  avait  sous  les  yeux  : 
il  ne  cherchait  point  à  satisfaire,  comme  on  dit, 
l'honneur  de  l'art,  c'est-à-dire  à  écrire  quelques 
formules  banales  d'un  sort  incertain;  non,  il 
cherchait  à  satisfaire  sa  conscience  de  médecin  et 
de  chrétien,  à  guérir  réellement  le  malade,  pour 
peu  que  cela  fût  possible  et  que  la  vie  donnât  en- 
core quelque  prise.  «  A  quoi  bon  perdre  ici  notre 
temps,  lui  disait-on?  c'est  un  malade  perdu  ;  nous 
sommes  ici  depuis  une  heure,  nous  sommes  at- 
tendus ailleurs.  »  —  «  Moi  aussi  je  suis  attendu, 
répondait-il  avec  une  imperturbable  confiance,  et 
nous  resterons  ici  encore  deux  heures,  s'il  le  faut, 
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jusqu'à  ce  que  je  vous  aie  démontré  que  le  ma- 
lade peut  être  sauvé.  J'ai  condamné  tant  de  gens 
qui  courent  les  rues,  et  la  nature  a  tant  de  res- 
sources, que  nous  devons  encore  espérer  !  » 

Le  matin  de  très-bonne  heure,  en  hiver,  long- 
temps avant  le  jour,  il  était  dans  son  cabinet  à 
rédiger  des  consultations,  à  mettre  en  ordre  ses 
idées  théoriques  sur  la  science  de  l'homme;  mais 
si  quelque  pauvre  malade  venait  lui  deman- 
der un  conseil,  ou  si  quelque  confrère  embarrassé 
venait  faire  appel  à  son  expérience  pour  quelque 
cas  épineux,  il  n'y  avait  plus  de  travail  théorique, 
l'auteur  (on  sait  pourtant  ce  que  c'est  qu'un  au- 
teur, et  il  l'était  comme  un  autre),  l'auteur  dis- 
paraissait et  faisait  place  au  médecin  charitable  et 
au  praticien  expérimenté  qui  communiquait  avec 
le  plus  aimable  abandon  les  trésors  de  sa  science 
et  de  son  cœur.  Pour  ceux  qui  jouissaient  du 
bonheur  de  son  intimité,  c'était  à  ce  moment, 
avant  le  jour,  à  la  lueur  de  sa  lampe,  dans  ce  ca- 
binet, où  les  livres,  les  instruments,  les  papiers 
semblaient  pêle-mêle,  qu'il  était  bon  d'aller  con- 
sulter l'oracle,  et  d'avoir  ou  quelque  précieuse 
conférence  médicale,  ou  quelque  épanchement 
moral  et  philosophique.  C'était  son  heure  de  re- 
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CLieillemenl,  el  il  ne  paraissait  pourtant  jamais 
troublé  qu'on  vînt  lui  en  dérober  une  partie.  Le 
livre  des  Saintes  Écritures  était  ouvert  à  côté  de 
lui,  et  il  y  puisait  un  verset  qui  servait  d'entretien 
à  sa  pensée  le  long  de  la  journée,  dans  les  mo- 
ments oh  sa  pensée,  forcée  de  se  reposer,  quittait 
ses  malades. 

Tout  homme,  a  dit  un  grand  moraliste,  qui, 
dans  une  immense  ville  comme  Paris,  où  le  tour- 
billon des  affaires  entraîne  du  matin  au  soir  sans 
laisser  respirer,  tout  homme  qui  ne  se  ménage  pas 
une  heure  de  recueillement,  est  perdu  pour  la  vie 
de  la  pensée.  C'est  dans  cette  prévision  de  l'en- 
traînement de  la  journée,  que  M.  Récamier  cher- 
chait à  se  donner  les  premières  heures  du  matin  : 
après  cela,  l'hôpital,  les  malades  de  la  ville,  les 
visites,  les  consultations,  les  allants  et  venants, 
le  tourbillon;  le  soir,  à  moins  de  nécessités  qui 
revenaient  bien  souvent,  il  est  vrai,  il  se  donnait 
à  sa  famille,  à  ses  nombreux  amis,  à  ses  nombreux 
guéris,  ou  il  se  faisait  faire  quelque  lecture. 

J'ai  parlé  du  désordre  de  son  cabinet  :  ce 
désordre  n'était  qu'apparent,  car  l'ordre  vrai, 
l'ordre  utile  y  régnait  au  plus  haut  degré;  aucun 
malade  ne  venait  le  consulter  sans  qu'il  prît 
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une  note  exacte  de  la  maladie  :  dans  cette  note, 
il  insistait  avec  le  plus  grand  soin  sur  les  an- 
técédents de  la  famille,  sur  les  origines  et  sur 
la  marche  de  la  maladie,  sur  les  différentes  pé- 
riodes par  lesquelles  elle  avait  passé,  et  c'est  dans 
ce  commémoratif  que,  pour  les  maladies  chro- 
niques, au  moins,  il  trouvait  les  indications  thé- 
rapeutiques les  plus  précieuses.  Cette  note  une 
fois  rédigée,  il  la  mettait  dans  des  cartons  rangés 
par  ordre  alphabétique,  de  sorte  que  le  même 
malade  ou  un  ^alade  de  la  même  famille  pou- 
vait venir  le  consulter  dix,  vingt,  trente  ans 
plus  tard,  comme  cela  est  arrivé  :  le  consulté 
connaissait  d'avance  le  consultant.  Pour  les  mé- 
decins qui  ont  particulièrement  étudié  les  mala- 
dies chroniques,  pour  ceux  qui  savent  l'impor- 
tance qu'ont  souvent  les  influences  héréditaires  à 
travers  des  transformations  pathologiques  très- 
variées,  pour  ceux  qui  savent  combien  il  est  im- 
portant de  suivre,  chez  un  même  individu,  la 
manifestation  des  différentes  dispositions  morbides 
suivant  les  différents  âges,  la  façon  dont  elles 
s'échangent  entre  elles ,  leur  ordre  de  pa- 
renté pathogénique,  et  combien  la  connais- 
sance des  constitutions,  des  tempéraments,  des 
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idiosyncrasies,  des  habitudes  vitales,  détermine  la 
valeur  véritable  des  phénomènes  pathologiques; 
pour  tous  ceux-là,  il  sera  facile  de  comprendre 
tout  ce  que  cette  méthode,  aussi  consciencieuse 
que  scientifique,  a  dû  avoir  de  fécond  et  d'utile. 
Car  c'est  de  toutes  ces  considérations  que  se  com- 
pose la  vie  d'un  être  souffrant,  et  par  conséquent 
c'est  de  là  que  se  tirent  la  signification  de  la  nature 
de  la  souffrance,  et  par  suite  la  nature  des  moyens 
hygiéniques  ou  thérapeutiques  qui  doivent  sou- 
lager ou  guérir.  Au  lieu  de  mettre  le  doigt  sur  le 
mal  (ce  qui,  sans  doute,  est  important,  et  ce  qui 
est  le  plus  communément  assez  facile),  il  faut 
voir  pourquoi,  comment,  et  suivant  quelles  lois 
physiologiques  le  mal  s'est  produit.  C'est  en  cela, 
dans  la  découverte  de  ce  pourquoi,  de  ce  com- 
ment, de  ce  suivant  quelles  lois  physiologiques, 
qu'excellait  la  sagacité  de  notre  illustre  maître 
pour  la  connaissance  et  la  guérison  des  maladies 
chroniques.  Ce  n'était  plus  ce  coup  d'œil  vif  et 
prompt  qui  saisit  l'indication  culminante  dans 
le  moment  de  danger  d'une  maladie  aiguë;  c'était 
un  regard  patient,  qui  creusait  profondément 
dans  le  labyrinthe  d'une  affection  ancienne  et 
compliquée,  et  qui,  après  de  laborieuses  recher- 
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ches,  en  rapportait  triomphalement  le  fil  sauveur. 
Ce  fil  sauveur  pouvait  être  un  traitement  constitu- 
tionnel très-long,  ou  bien  une  habitude  hygié- 
nique, sans  importance  apparente,  à  changer. 

Dans  une  vie  aussi  continuellement  remplie, 
aussi  généreusement  donnée  à  tous,  aussi  sérieuse 
et  aussi  active,  la  part  des  distractions  et  du  repos 
était  bien  petite.  Aussi  n'est-ce  que  dans  les  der- 
nières années,  depuis  que  sa  santé  avait  été  ébran- 
lée à  plusieurs  reprises,  que  M.  Récamier  s'était 
accordé  quelques  journées  de  repos  nécessaire 
dans  sa  maison  de  campagne  de  Bièvre,  au  mi- 
lieu de  la  charmante  vallée  de  Jouy.  Là  il  vivait  de 
la  vie  de  famille  et  accueillait  quelques  amis , 
auxquels  il  communiquait  avec  une  ardeur  de 
jeune  homme  les  résultats  de  ses  expériences  sur 
quelques  points  de  physique.  S'exagérait -il  l'im- 
portance de  ces  résultats  et  de  ces  expériences? 
C'est  ce  que  décideront  les  savants  auxquels  il  a 
adressé  son  mémoire;  mais  ce  qu'on  est  obligé 
d'admirer,  c'est  l'activité  d'esprit  d'un  homme  de 
soixante-seize  ans  qui,  non  content  de  donner 
toute  sa  vie  aux  malades  et  de  prendre  part  aux 
discussions  philosophiques  et  religieuses  de  son 
temps,  se  met  à  multiplier  des  recherches  de  phy- 
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sique  expérimentale,  comme  ferait  un  jeune  sa- 
vant, désireux  de  commencer  sa  réputation  avec 
éclat  par  la  découverte  de  quelque  loi  nouvelle. 

Mais  ces  moments  de  repos  ont  toujours  été  de 
courte  durée,  de  la  plus  courte  durée  possible. 
Dès  queles  forces  lui  revenaient,  il  en  faisait  usage 
pour  les  mettre  à  la  disposition  des  autres,  non- 
seulement  en  donnant  dans  son  cabinet  de  longues 
consultations,  mais  encore  en  allant  voir  les  ma- 
lades de  la  ville  qui  ne  pouvaient  venir  le  trouver, 
et  cela  comme  toujours,  sans  choix,  sans  privilège, 
à  tout  venant.  Quoiqu'il  n'en  ait,  que  je  sache,  fait 
confidence  à  personne,  il  n'est  pas  douteux  pour 
moi  qu'il  avait  résolu  dans  sa  conscience  de  ne 
point  se  reposer,  et  de  se  rendre  utile  jusqu'à  la 
fin;  soit  qu'il  se  fût  dit,  comme  un  noble  roi  de 
France,  que  son  devoir  était  de  mourir  debout; 
ou,  comme  le  grarid  Arnaud,  qu'il  avait  l'éternité 
pour  se  reposer;  ou,  comme  Christophe  Colomb, 
que  l'homme  est  un  outil  qui  doit  se  briser  à  l'œu- 
vre dans  la  main  de  la  Providence,  qui  s'en  sert 
pour  ses  desseins,  et  qu'aussi  longtemps  que  le 
corps  peut,  l'esprit  doit  vouloir. 

Dans  les  longues  matinées  de  l'hiver  dernier,  oii 
il  dut  garder  la  chambre  pour  achever  la  conva- 
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lescenco  d'une  affection  calarrhale  qui  l'avail  fort 
affaibli,  et  qui  sans  doute  avait  préparé  de  loin, 
pour  lui  et  pour  nous,  le  coup  mortel  du  218 
juin  18521,  il  se  livrait  à  l'étude  de  plusieurs  points 
de  polémique  religieuse  et  philosophique.  Un  des 
petits  écrits  sortis  de  cette  étude  a  été  sa  Lettre  sur 
la  phrénologie  à  un  confrère  de  province,  lettre 
dans  laquelle  il  ne  faut  point  chercher  les  mérites 
et  les  grâces  d'un  style  académique,  mais  où  il  est 
facile  de  trouver  les  éclairs  de  cette  pensée  sagace 
et  originale  qu'il  avait  à  un  si  haut  degré.  La  phré- 
nologie était  pour  lui  (ce  qu'elle  est  en  effet)  une 
science  sans  fondement  anatomique  ni  psycholo- 
gique, et  il  en  démontre  l'inanité  avec  une  verve 
fort  spirituelle.  «  Lorsque,  dit-il,  j'ai  prié  Gall  de 
a  m'indiquer  comparativement  les  caractères  et  le 
«  siège  de  la  bosse  des  différents  courages,  cou- 
«  rage  delà  mère  de  famille,  courage  du  champ  de 
«  bataille,  du  conscrit  qui  va  se  jeter  à  l'eau  pour 
«  ne  pas  aller  à  l'armée,  le  courage  du  suicide^ 
«  le  courage  du  vidangeur  qui  brave  la  puan- 
«  teur,  celui  du  médecin  qui  brave  la  peste,  etc., 
«  M.  Gall  est  resté  muet.  »  Mais  ce  qui  le  touche 
le  plus  dans  la  phrénologie,  c'est  le  côté  maté- 
rialiste, et  il  fait  ressortir  tout  ce  qu'a  de  con- 
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tradictoire  el,  d'impossible  l'hypothèse  d'après  la- 
quelle l'homme  psychologique  ne  serait  qu'une 
combinaison  plus  ou  moins  heureuse  de  fragments 
cérébraux,  ayant  chacun  leur  fonction,  se  forti- 
fiant ou  se  neutralisant  les  uns  les  autres,  suivant 
les  circonstances  ou  suivant  leur  bon  vouloir  res- 
pectif, et  produisant  par  leur  multiplicité  indéfi- 
nie cette  admirable  unité  qui  est  la  pensée  hu- 
maine. L'argument  sur  lequel  il  insiste  avec  une 
complaisance  un  peu  longuement  détaillée,  mais 
pourtant  victorieuse,  est  celui  du  langage,  de  la 
parole  parlée  et  de  la  parole  écrite  :  il  met  en  lu- 
mière, par  des  exemples  nombreux,  l'unité  imma- 
térielle de  l'esprit  qui  comprend  et  assigne  la  va- 
leur de  tant  de  sons  et  d'images,  soit  dans  une 
même  langue ,  soit  dans  plusieurs  langues  diffé- 
rentes, pour  y  rapporter  des  idées,  ou  très-simples, 
ou  très-complexes,  qui  n'ont  aucun  rapport  (si  ce 
n'est  un  rapport  convenu  entre  les  esprits  )  avec 
l'impression  purement  physique  reçue  par  les  sens. 

Le  mot /?aro/e  lui-même,  dans  sa  véritable  signi- 
fication, comme  il  se  présente  à  notre  esprit,  comme 
il  a  été  compris  dans  tous  les  temps,  verhum, 
\oyoc,  le  mot  parole  n'est  la  représentation  de  rien 
de  sensible:  il  exprime  la  communication,  le  com- 
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merce  entre  les  intelligences;  il  ne  veut  pas  dire  le 
son  de  la  voix  humaine,  il  veut  dire  la  transmis- 
sion de  quelque  chose  d'intellectuel.  A  quelle  re- 
présentation sensible  correspondent  les  mots  donc, 
car,  mais,  que,  je,  veux,  etc.  ?  Quelle  est  la  repré- 
sentation sensible  que  rappellent  les  mots  juste, 
injuste,  bien,  mal,  et  tous  ceux  qui  expriment  les 
idées  morales  et  abstraites  ?  Lorsqu'une  série  d'i- 
dées très-bien  liées  nous  est  présentée  dans  un 
langage  qui  se  fait  entendre  rapidement  à  notre 
esprit,  comment  peut-on  croire  que  le  lien  intel- 
lectuel qui  existe  entre  toutes  ces  idées,  le  séries 
juncturaque,  le  Aoyoç,  la  raison  de  ces  idées,  ne  soit 
autre  chose  que  la  représentation  d'un  certain 
nombre  d'objets  sensibles  qui  ont  laissé  une  trace 
sensible  dans  les  organes?  Un  homme  voit  com- 
mettre devant  lui  une  action  injuste:  il  est  bien 
vrai  que  les  agents  qui  frappent  ses  sens  sont  l'oc- 
casion du  jugement  qu'il  porte  sur  cette  action, 
mais  entre  le  fait  matériel  qui  se  passe  sous  ses 
yeux  et  le  sentiment  qui  se  passe  dans  son  âme,  il 
y  a  un  abîme.  Si  cet  homme,  dans  son  indigna- 
tion, s'écrie  :  «Infâme!  »  à  quelle  représentation 
sensible  se  rapporte  cette  parole,  qui  pourra  être 
prononcée  dans  mille  et  cent  mille  circonstances 
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nialëriellement  différentes,  qui  toutes  auront  cela 
(le  moralement  commun,  d'être  infâmes,  c'est-à- 
dire  d'exprimer  un  jugement  de  l'âme  à  la  suite 
duquel  naîtront  mille  et  cent  mille  actions  maté- 
riellement différentes,  lesquelles,  à  leur  tour,  au- 
ront (ouïes  cela  de  moralement  commun,  d'être 
généreuses,  et  de  frapper  l'esprit  de  tous  les  hom- 
mes parleur  caractère  généreux.  Un  nombre  indé- 
fini d'actions  matériellement  différentes  traduisent 
donc  un  même  sentiment  moral,  comme  un  nom- 
bre indéfini  de  langues  (parlées  ou  écrites)  tradui- 
sent une  même  pensée,  un  même  esprit.  La  pensée 
humaine  et  le  sentiment  humain,  dans  leur  unité 
et  dans  leurs  rapports  harmoniques,  sont  donc  au- 
tre chose  que  l'excitation  si  variée  et  si  variable 
reçue  par  la  pulpe  cérébrale.  Toutes  ces  lettres  de 
change  tirées  en  tant  de  langues  différentes,  pour 
parler  comme  M.  Récamier,  sont  tirées,  non  sur 
le  cerveau,  mais  sur  quelqu'un  capable  d'en  accep- 
ter la  valeur  intelligible. 

Sa  philosophie  était  donc  spiritualiste,  comme 
sa  médecine  était  vitaliste;  et  quoiqu'il  y  fit  aussi 
un  trop  grand  nombre  de  divisions  didactiques 
inutiles,  il  répandait  quelquefois  sur  les  questions 
philosophiques  une  vive  lumière.  Cette  lumière , 
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j'en  conviens,  était  plutôt. par  éclairs  donnant 
une  vue  rapide  et  momentanée  des  choses,  qu'elle 
n'était  cette  douce  et  large  émanation  qui  laisse 
longtemps  les  objets  éclaires  et  permet  au  regard 
de  l'esprit  de  les  considérer  à  son  aise;  mais,  telle 
qu'elle  était,  elle  avait  son  mérite,  et,  dans  la 
conversation  surtout,  quelque  chose  de  très-sai- 
sissant. Pour  lui,  la  philosophie  n'était  point  sé- 
parée de  la  religion  :  son  spiritualisme  était  chré- 
tien. La  grande  connaissance  qu'il  avait  des 
écrivains  religieux  et  des  pères  de  l'Église  fortifiait 
sa  pensée  comme  elle  nourrissait  son  âme,  et  lui 
donnait  une  de  ces  convictions  fermes  et  assises 
qui  ne  souffrent  aucun  ébranlement.  On  s'est  plu 
souvent  à  le  regarder  simplement  comme  un 
homme  de  foi,  de  cœur  et  d'imagination  :  rien 
n'est  plus  faux.  Il  est  bien  vrai  que  son  cœur  se 
mêlait  à  toutes  les  choses  de  sa  vie,  et  que  sa 
riche  imagination  colorait  tout;  mais  cela  n'em- 
pêche pas  que  sa  foi  religieuse  ne  fût  une  foi  fort 
raisonnable  et  fort  raisonnée,  une  foi  fondée  sur 
la  connaissance  profonde  qu'il  possédait  de  la  na- 
ture humaine,  au^tantque  sur  celle  des  monuments 
historiques  qui  établissent  inébranlablement  la 
vérité  chrétienne. 
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N' est-ce  pas  pour  notre  illustre  confrère  que  le 
grand  Frédéric  Hoffmann  semble  avoir  écrit,  il  y 
a  plus  d'un  siècle,  les  paroles  suivantes  :  «  Que  le 
«  médecin ,  dit-il ,  soit  chrétien.  Medicus  sit  chris- 
«  tianus.  Celui-là  est  chrétien  qui,  non-seulement, 
«  a  l'intelligence  de  la  foi  chrétienne  dans  ce  qu'il 
«  faut  croire  et  dans  ce  qu'il  faut  faire ,  mais  en- 
0  core  montre  par  sa  vie  ce  qu'il  croit  et  comment 
«  il  croit;  qui,  non-seulement,  confesse  le  Christ 
a  par  la  parole,  mais  encore  l'imite  par  les  œu- 
«  vres.  Si  le  médecin  est  bon  chrétien,  il  exercera 
«  nécessairement  la  charité ,  surtout  envers  les 
«  pauvres,  à  qui  il  ne  refusera  jamais  son  secours 
«  gratuit ,  parce  que  Dieu  a  institué  la  médecine 
«  dans  sa  bonté  et  a  voulu  qu'elle  fût  une  œuvre 
«  de  bonté;  et,  malheureusement,  la  misère  hu- 
«  maine  lui  fournira  une  occasion  quotidienne  de 
«  secourir  les  pauvres.  » 

VIII 

M.  Récamier  était  d'une  taille  élevée,  d'une 
constitution  vigoureuse,  et  doué  de  cette  force 
musculaire  qui  est  souvent  utile  près  des  malades  : 
quoique  les  traits  de  son  visage  ne  fussent  pas 
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d'une  parfaite  régularité,  et  quoique  le  riche  tem- 
pérament sanguin  qui  prédominait  en  lui  y  eût 
laissé  une  empreinte  un  peu  trop  forte ,  sa  phy- 
sionomie avait  une  de  ces  beautés  et  une  de  ces 
puissances  qui  ne  s'oublient  pas.  Son  front  élevé 
et  harmonieux,  son  œil  étincelant  et  pur,  son 
épais  sourcil  froncé  par  une  réflexion  profonde , 
ses  nombreuses  rides  creusées  de  bonne  heure  par 
l'énergie  et  la  continuité  de  la  pensée ,  tout  cela 
se  mariait  avec  l'expression  de  la  plus  affectueuse 
bonhomie.  Sa  voix  retentissante  savait  tour  à  tour 
commander  et  gronder,  comme  dans  un  camp  ou 
sur  un  vaisseau,  et  prendre  les  tons  les  plus  doux 
pour  consoler  une  femme  ou  un  enfant  avec  une 
patience  angélique. 

Ses  manières,  vives  et  brusques  le  plus  souvent, 
étaient  pourtant  remplies  de  noblesse  et  d'affabi- 
lité, et  respiraient  ce  fonds  de  grande  politesse, 
trop  perdu  de  nos  jours,  qui  est  parmi  les  hommes 
le  signe  du  respect  mutuel. 

A  travers  les  soucis  quelquefois  si  cruels  de  la 
vie  médicale,  et  les  malheurs  si  nécessairement 
attachés  à  la  vie  privée ,  sa  disposition  h,abituelle 
était  celle  de  l'aménité  et  de  la  sérénité.  La  con- 
tradiction médicale  et  philosophique  l'emportait 
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quelquefois  aux  mouvements  les  plus  impétueux 
d'une  vivacité  que  l'on  aurait  pu  prendre  pour 
de  la  colère;  mais,  le  moment  d'après,  tout  était 
tombé  5  et  il  ne  restait  que  l'homme  de  cœur  le 
plus  bienveillant,  le  plus  pacifique.  Quoique,  au 
point  de  vue  des  doctrines,  il  fût  séparé  d'un  grand 
nombre  de  ses  confrères  par  des  abimes,  aucun 
n'a  jamais  trouvé  en  lui  le  moindre  fiel,  le  moindre 
ressentiment,  ni  même  le  moindre  dédain  :  tou- 
jours il  a  tendu  la  main  à  qui  a  voulu  la  prendre. 

Horace  a  fait  le  tableau  du  vieillard  qui  se 
laisse  aller  au  courant  des  années  et  aux  misères 
de  l'humanité  : 

Multa  senem  circumveniunt  incommoda  :  vel  quod 
Querit,  et  inventis  miser  abstinet  ac  timet  uti; 
Vel  quod  res  omnes  timide  gelideque  ministrat, 
Dilater,  spe  lentus,  iners,  pavidusque  futuri, 
Difflcilis,  querulus,  laudator  temporis  acti 
Se  puero,  censor,  castigatorque  minorum. 

Malheureusement,  ce  tableau,  d'une  si  belle 
poésie,  est  d'une  grande  réalité. 

Qu'il  y  a  loin  de  là  à  la  vieillesse  d'un  homme 
qui,  comme  M.  Récamier,  conserve  toute  la  viva- 
cité de  son  intelligence  et  toute  la  chaleur  de  son 
àme,  qui  ne  prend  des  années  que  l'expérience  et 
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l'indulgence  qu'elles  doivent  donner;  qui  ne  croit 
jamais  avoir  assez  friit,  qui  écoute  tout  comme  aux 
premiers  jours  de  sa  jeunesse,  qui  espère  toujours 
de  ]a puissance  de  l'art,  dont  la  foi  médicale  et 
l'enthousiasme  scientifique  ne  se  refroidissent 
pas,  dont  l'âme  reste  debout  jusqu'au  dernier 
moment.  Nous  l'avons  vu,  quand  ses  forces  le  tra- 
hissaient enfin,  se  renfermer  dans  son  cabinet, 
donner  des  consultations  aussi  longues  et  aussi 
détaillées  que  jamais,  faire  des  pansements  diffi- 
ciles avec  le  même  soin  qu'un  jeune  chirurgien 
plein  d'ardeur,  et  enregistrer  soigneusement  les 
résultats  de  son  expérience  et  les  produits  de  sa 
pensée.  Cette  activité  dévorante  de  l'art  et  du  bien 
public,  qui  l'avait  possédé  pendant  soixante  ans, 
l'a  possédé  jusqu'au  dernier  moment. 

Sa  bonté  prenait  toutes  les  formes,  et  se  révélait 
par  les  paroles  comme  par  les  actions  les  plus 
délicates.  On  sait  aujourd'hui  jusqu'où  allait  sa 
charité,  et  qu'il  donnait  régulièrement  le  dixième 
de  sa  recette  aux  pauvres.  Mais  ce  qu'on  ne  sait 
pas  assez,  c'est  avec  quel  tact,  avec  quelle  finesse 
et  quelle  grâce  d'esprit  il  exerçait  son  désintéres- 
sement! Un  jour,  c'est  une  personne  honorable  et 
peu  aisée  qui  vient  reconnaître  ses  soins,  mais 
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qui  ne  peut  s'acquitter  que  dans  une  mesure  qui 
n'est  point  celle  du  cœur  :  M.  Récaraier  ouvre  un 
tiroir  rempli  d'argent,  et  lui  dit  :  «  Mettez  là-de- 
dans ce  que  vous  voudrez.  Jamais  je  ne  saurai  ce 
que  vous  m'avez  donné.  »  Là-dessus,  il  tourne  le 
dos,  se  promène  à  grands  pas,  et,  quelques  ins- 
tants après,  vient  refermer  le  tiroir  en  détournant 
les  yeux.  —  Un  autre  jour,  il  monte  haletant  dans 
la  mansarde  élevée  d'une  pauvre  femme  qui,  le 
voyant  arriver  épuisé  de  fatigue,  s'excuse  de  sa 
misère  et  de  la  hauteur  de  son  étage.  «  C'est  vrai, 
dit-il,  c'est  bien  haut;  je  n'en  puis  plus.  »  —  Nou- 
velles excuses,  nouvelle  confusion.  «  Savez-vous, 
ajoute-t-il,  que  cela  vaut  bien  dix  francs?  je  ne 
monte  pas  ainsi  pour  moins.  »  Puis  il  remet 
dix  francs  à  la  pauvre  vieille,  qui  reste  sans  pa- 
role. Quelle  parole,  en  effet,  y  avait-il  après  cela  ! 
—  Une  autre  fois,  après  avoir  examiné  avec  le 
plus  scrupuleux  détail  la  poitrine  d'un  pauvre 
homme  convalescent  de  pneumonie,  il  déclare 
que  la  maladie  est  finie,  que  maintenant  il  faut 
réparer  les  forces  par  de  bon  bouillon  et  par  un 
régime  substantiel.  Hélas!  le  patient  et  sa  fa- 
mille le  regardent  de  ce  regard  triste  et  impuissant 
du  pauvre  qui  dit  el  qui  n  ose  dire  :  «  C'est  impos- 
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sible!  Après  quelques  instants  de  silence:  «  Je 
vous  dis,  mon  ami,  ajoute  M.  Récamier,  que  vous 
ne  pouvez  reprendre  vos  forces  et  retourner  à  votre 
travail  sans  de  bon  bouillon,  de  bon  vin,  de  bonne 
viande  rôtie;  il  faut  ce  qu'il  faut  !  »  Et  il  va  cher- 
cher dans  le  lit  la  main  du  malade,  où  il  laisse 
quinze  francs,  et  sort. 

Sa  vie  de  chaque  jour  était  pleine  de  traits 
pareils. 

Le  lendemain  de  sa  mort,  en  ouvrant  les  lettres 
apportées  par  le  courrier  du  jour,  que  trouvait-on? 
L'expression  de  la  plus  touchante  gratitude  de 
plusieurs  personnes,  le  remerciant  des  soins  dés- 
intéressés qu'il  leur  avait  prodigués,  en  même 
temps  qu'il  faisait  entrer  dans  leur  cœur  les 
consolations  de  la  religion ,  et  qu'il  leur  rendait 
ainsi  la  santé  de  l'âme  avec  la  santé  du  corps. 
Au  moment  où  il  recevait  sa  récompense  au  ciel, 
voilà  les  lettres  de  reconnaissance  qui,  je  le  sais, 
arrivaient  trop  tard  pour  être  lues  par  lui,  et  sur 
lesquelles  j'ai  vu  tomber  les  larmes  de  la  douleur 
la  plus  respectable. 

S'il  essuyait  une  de  ces  injustices,  un  de  ces 
mécomptes  qui  n'arrivent  que  trop  dans  notre 
profession,  et  qu'on  lui  en  témoignât  de  l'éton- 
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neraent  :  »<  C'est  une  faiblesse,  disait-il,  cela  les 
regarde.  » 

Un  jeune  médecin  se  plaignait  devant  lui  de  la 
conduite  très-peu  honorable  d'un  confrère,  et  lui 
demandait  son  jugement  sur  cette  conduite.  Toute 
sa  réponse  fut:  »  Prions  Dieu,  mon  ami,  de  ne 
pas  permettre  que  nous  agissions  ainsi.  » 

Cette  bienveillance  de  paroles,  cette  discrétion 
de  jugement,  cette  patience  pour  les  fautes  d'au- 
Irui,  qui  semblaientsi  simples  chez  M.  Récamier,  et 
qui  partaient  du  fond  de  sa  bonne  et  riche  nature, 
devaient  pourtant,  avec  une  aussi  vive  sensibilité  de 
cœur  et  d'esprit  que  la  sienne,  être  le  résultat  de 
l'effort  et  de  la  victoire  sur  lui-même.  Il  tournait 
en  gaieté  des  choses  qu'il  aurait  pu  prendre  du 
côté  de  la  pitié  ou  de  l'indignation  :  cette  gaieté 
même  n'avait  rien  d'offensant.  S'il  fallait  s'en 
prendre  à  quelqu'un,  il  aimait  mieux  s'en  prendre 
à  l'humanité  qu'aux  hommes,  aux  circonstances 
qu'aux  individus:  il  plaidait  sans  cesse  les  cir- 
constances atténuantes. 

Un  des  plus  grands  dangers  de  l'exercice  de  la 
médecine,  c'est  d'arriver  au  mépris  de  l'humanité  et 
à  une  sorte  de  scepticisme  pratique.  Le  monde,  si 
brillant  et  si  bien  paré,  tant  qu'il  n'est  en  face  que 
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de  lui-même,  est  obligé  de  se  montrer  à  nous  dans 
toutes  ses  misères  et  de  nous  demander  du  secours 
pour  toutes  ses  souffrances.  Or,  quoiqu'il  y  ait 
beaucoup  de  souffrances  et  de  misères  en  évi- 
dence, les  plus  nombreuses  et  les  plus  grandes 
sont  celles  qui  ne  se  voyentpas  et  qui  ne  s'avouent 
pas,  et  que  tout  l'art  de  la  vie  consiste  à  cacher. 
C'est  cet  envers  de  la  vie  humaine  que  le  médecin 
seul  connaît,  parla  confiance  illimitée  qu'on  est 
obligé  de  lui  accorder;  et  plus  le  médecin  est  sùr 
et  digne  de  cette  confiance,  plus  il  pénètre  à  des 
profondeurs  qu'il  n'aurait  point  d'abord  prévues. 
Là  est  le  piège  tendu  à  notre  bonne  foi,  à  notre 
amour  et  à  notre  respect  pour  nos  semblables.  Il 
faut  écouter  et  ne  point  s'étonner;  il  faut  compâtir 
et  ne  point  mépriser;  il  faut  consoler  et  secourir 
et  ne  point  insulter. 

M.  Récamier,  et  par  la  grande  confiance  morale 
dont  il  était  justement  investi,  et  par  la  longueur 
de  sa  carrière,  avait  l'expérience  et  la  connaissance 
des  plus  intimes  et  des  plus  tristes  choses  de  l'hu- 
manité, et  pourtant  il  n'était  point  arrivé  au  mé- 
pris. Il  ne  voyait  partout  que  des  maux  à  soulager, 
et  auxquels  il  s'employait  de  son  mieux.  Lui,  si 
expansif,  si  extérieur,  si  riche  d'expérience,  si 
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plein  de  discours,  il  n'a  jamais  manqué  à  la  dis- 
crétion que  le  monde  impose  au  médecin,  et  que 
sa  conscience  lui  impose  encore  davantage,  parce 
qu'il  a  toujours  porté  au  plus  haut  point  le  res- 
pect de  ses  clients  et  de  leurs  souffrances,  parce 
que  c'était  une  de  ces  âmes  qui  ne  se  blasent  ja- 
mais sur  leur  devoir.  0  grand  homme  de  bien  ! 
ô  homme  de  conscience  et  de  vertu  autant  que  de 
génie!  vous  avez  toujours  conservé  en  vous  cet 
amour,  ce  respect,  cette  compatissance  de  l'huma- 
nité qui  n'appartiennent  qu'aux  cœurs  purs,  et 
qui  brillaient  sur  votre  visage  mûri  par  les  années 
d'une  manière  aussi  éclatante  que  sur  les  traits 
du  jeune  homme  encore  vierge  de  toute  déception. 
Vous  n'avez  méprisé  personne,  vous  n'avez  déses- 
péré de  personne,  vous  n'avez  découragé  personne. 
Et  combien  votre  parole  amie  n'a-t-elle  pas  con- 
solés de  ceux  que  votre  art  n'a  pu  guérir! 

Il  est  difficile  d'esquisser  la  vie  de  M.  Récamier, 
sans  toucher  un  mot  de  ses  opinions  politiques , 
non  pour  les  apprécier  en  elles-mêmes,  mais  parce 
que  ses  opinions  furent  pour  lui  l'occasion  d'un 
acte  de  désintéressement  mémorable. 

L'illustre  médecin  était  dans  les  rangs  de  l'opi- 
nion qui,  sous  la  Restauration,  s'appelait  monar- 
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chique  et  religieuse.  Il  était  de  ceux  qui  aiment 
mieux  T autorité  que  la  liberté,  et  non  de  ceux 
qui  cherchent  à  les  concilier  l'une  et  l'autre.  Son 
attachement  à  l'autorité  monarchique  était  pour 
lui  une  sorte  de  foi  qu'il  professait  avec  toute  la 
vivacité  de  son  caractère,  et  dans  laquelle  il  a  tou- 
jours persisté  avec  la  plus  entière  sincérité.  Mais 
autant  il  était  vif  et  entier  dans  son  opinion,  au- 
tant il  était  tolérant  pour  ceux  qui  en  avaient  une 
différente  ou  contraire,  et  cette  tolérance  de  sa 
part  s'était  retournée  vers  lui  en  un  respect  univer- 
sel. 11  avait  des  amis,  et  de  bons  amis,  dans  tous 
les  camps,  non-seulement  parmi  ceux  qui,  profes- 
sant ses  croyances  religieuses,  n'adhéraient  point 
à  ses  opinions  politiques,  mais  même  parmi  ceux 
qui  ne  partageaient  ni  les  unes  ni  les  autres.  Lors- 
que, en  1823,  la  Faculté  de  médecine  fut  recons- 
tituée, et  que  plusieurs  professeurs  furent  écartés, 
l'opposition  libérale  du  moment,  qui  avait  pour 
elle  le  vent  de  l'opinion  publique,  se  déchaîna 
contre  les  mesures  prises  par  le  gouvernement  de 
la  Restauration  et  contre  les  hommes  que  ces  me- 
sures avaient  ou  protégés  ou  favorisés.  M.  Réca- 
mier,  que  la  sincérité  et  la  constance  de  ses  senti- 
ments politiques,  aussi  bien  que  la  légitimité  de 
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sa  renommée  scientifique,  devaient  mettre  hors  de 
cause,  resta  toujours,  en  effet,  ce  qu'il  était,  dans 
le  respect  et  la  considération  de  ses  collègues  et  de 
ses  confrères.  ■. 

Ajoutons  ici  que  ses  opinions  politiques  n'ont 
jamais  été  pour  lui  l'occasion  d'aucune  faveur. 
Quand  il  lui  fut  proposé  d'être  médecin  du  roi, 
ce  franc  royaliste  s'excusa  respectueusement,  parce 
que  le  temps  lui  manquait.  Il  refusa  au  toi  ce  qu'il 
ne  refusa  jamais  aux  pauvres. 

En  1830,  lorsque,  par  réaction  contïe  l'or- 
donnance de  1823,  la  Faculté  fut  constituée  de 
nouveau ,  et  que  plusieurs  noms  furent  encore 
éliminés,  M.  Récamier  fut  maintenu.  Cependant 
sa  conscience  politique  ne  lui  permettant  pas  de 
prêter  le  serment  exigé  des  professeurs,  il  refusa 
ce  serment,  et,  paf  le  fait,  donna  du  même  coup 
sa  démission  de  professeur  à  la  Faculté  de  mé- 
decine et  au  Collège  de  France.  Au  moment  où 
sa  chaire  fut  mise  au  concours,  en  1831,  il  écri- 
vit à  ses  collègues  de  la  Faculté  pour  leur  faire 
part  de  sa  résolution,  et  pour  se  présenter  comme 
candidat  au  concours,  si  le  serment  était  aboli  (*). 


(•)  Voir  la  page  136. 
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Celte  lettre ,  pleine  d'une  juste  fierté  et  d'une^ 
noble  indépendance,  exprimait,  à  notre  avis,  les- 
vrais  principes  de  la  question.  Le  médecin  ensei-- 
gnant  n'est  point  l'homme  du  pouvoir,  il  est 
l'homme  de  la  société,  il  est  l'homme  de  son  art. 
C'est  pourquoi  nous  concevrions  beaucoup  mieux 
qu'on  lai  demandât  l'engagement  de  n'attenter^; 
par  aucune  de  ses  paroles,  aux  idées  fondamen^: 
taies  dé  l'ordre  social  et  moraU  que  d'exiger  de 
lui  un  serment  politique  qui  n'a  jamais  été  utile 
à  personne,  et  qui,  dans  quelques  circonstances 
particulières,  a  pu  arrêter  des  consciences  déliai 
cates  et  élevées,  comme  celle  de  M.  Récamier 
en  1830,  et  celle  de  M.  Chomel  en  '185^. 

Les  vertus  privées  de  M.  Récamier  n'étaient 
point  au-dessous  de  ses  vertus  médicales  et  pu- 
bliques. Tous  ceux  qui  l'ont  vu  dans  son  intériéur^r 
et  qui  ont  eu  quelque  part  à  son  affection^  ont  été 
touchés  de  cette  simplicité  et  de  cette  cordialité 
patriarcale  avec  laquelle  il  répandait  le  bonheur 
autour  de  lui;  tous  ont  conservé  le  souvenir  et  lé 
parfum  de  cette  aménité  intelligente  qui  savait 
adresser  à  chacun  le  mot  particulier  du  cœur.  Ses 
amis  étaient  nombreux^  de  tous  les  rangs,  de 
toutes  les  conditions,  de  tous  les  âges.  11  y  en  avait 
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dans  les  positions  les  plus  éclatantes  de  la  société, 
dans  les  académies,  dans  les  mansardes;  il  y  en 
avait  de  cachés  dans  les  profondeurs  du  cloître,  où 
son  nom  était  béni  avec  un  inexprimable  mélange 
d'affection  et  de  respect,  conquis  par  cinquante 
ans  de  dévouement  et  de  services.  On  voyait  dans 
son  salon  un  petit  tableau,  ofî'ertpar  la  reconnais- 
sance d'un  de  ses  malades  lettrés,  avec  cette  dé- 
dicace :  Amico  qui  samt,  medico  qui  amat.  C'est 
bien  à  lui,  en  effet,  que  pouvaient  et  que  de- 
vaient être  adressées  ces  paroles;  car  le  médecin 
ne  se  séparait  point  de  l'ami,  l'ami  ne  se  distin- 
guait point  du  médecin.  L'art  secondait  le  cœur, 
le  cœur  venait  au  secours  de  l'art.  Tout  ce  qu'il 
pouvait  donner  de  lui,  il  le  donnait.  Sa  maison 
de  campagne  de  la  vallée  deBièvre  était  bien  sou- 
vent convertie  en  maison  de  santé,  lorsqu'un  ami, 
fatigué  par  l'étude  ou  par  l'activité  dévorante  des 
choses  publiques,  avait  besoin  de  quelques  jours 
ou  de  quelques  semaines  de  silence,  de  repos, 
de  verdure  et  d'oubli  de  la  vie  :  sollicitœ  jucunda 
oblivia  vitœ. 

M.  Récamier,  dont  le  cœur  était  si  paternel, 
n'a  pourtant  goûté  la  joie  de  la  paternité  que 
dans  un  âge  avancé;  il  l'a  goûtée  assez  long- 
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temps,  toutefois,  pour  voir  ses  deux  fils  arriver  à 
la  jeunesse  avec  toutes  les  qualités  de  la  riche 
nature  qu'il  leur  a  transmise,  pour  les  voir  croître 
en  grâce  et  en  intelligence ,  autant  qu'un  père 
chrétien  doit  le  souhaiter.  Et  il  a  pu,  quelque- 
fois, sur  le  déclin  de  sa  vie,  qui  n'a  été  que 
le  soir  d'un  beau  jour,  dire  au  Seigneur  avec  le 
poëte  : 

Alors  le  front  chargé  de  guirlandes  fanées, 
Tel  qu'un  vieil  olivier  parmi  ses  rejetons, 
Je  verrai  de  mes  fils  les  brillantes  années 
Cacher  mon  front  flétri  sous  leurs  jeunes  festons. 

Alors  j'entonnerai  l'hymne  de  ma  vieillesse, 
Et,  convive  enivré  des  vins  de  ta  bonté, 
Je  passerai  la  coupe  aux  mains  de  la  jeunesse, 
Et  je  m'endormirai  dans  ma  félicité! 

Oui,  cet  excellent,  cet  heureux  père  a  dû  quitter 
la  vie,  tranquille,  content  de  son  ouvrage,  en  lais- 
sant les  héritiers  de  son  nom,  déjà  dignes  de  le 
porter,  entre  les  mains  douces  et  bénies  qui  lui  ont 
fermé  les  yeux. 

La  compagne  de  ses  dernières'  années,  qui  lui 
a  prodigué  tant  de  soins  touchants,  ne  sera  point 
étonnée  de  trouver  ici  un  hommage  de  recon- 
naissance :  les  amis  de  cet  homme  illustre  ont 
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besoin  de  la  remercier  de  tout  le  bonheur  qu'elle 
a  répandu  autour  de  lui,  et  de  toutes  les  déli- 
catesses d'attention  par  lesquelles  elle  a  su  adou- 
cit et  prolonger  là  carrière  laborieuse  de  cet  ar- 
denl  apôtre  de  la  science  et  de  la  charité. 


NOTE 

SUR  QUELQUES-UNS  DES  TRAVAUX 


DE  M.  RÉCAMIE 

DOYEN  DES   MÉDECINS   DE   l'hÔTEL-DIEU   DE  PARIS 
00  II  A  LE  PREMIER  INTRODUIT  l'eNSEIGNEM ENT  DOGMATIQUE 
ET  CLINIQUE  DE  LA  MÉDECINE,   DÈS  l'aN  1802, 
ANCIEN  PROFESSEUR  A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 
ET  AD  COLLÈGE  ROYAL  DE  FRANCE  ; 
MEMBRE  TITULAIRE  DE  l'ACADÉMIE  ROYALE  DE  MÉDECINE  DE  PARIS, 
DE  LA  SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  DE  BERLIN,  DE  PALERMB 
ETC.,  ETC.,  ETC. 


NOTE 

SUR  QUELQUES-UNS  DES  TRAVAUX 

DE  M.  RÉCAMIER 


I 

Travaux  sur  divers  points  de  Patliologie  et  de  Théra» 
peutique  cliirurgicales. 

1°  Dès  l'an  1806,  il  a  rendu  possibles  le  diagnostic  cer- 
tain et  le  traitement  régulier  des  maladies  du  col  de  l'utérus 
et  du  vagin,  par  l'invention  du  Spéculum  plein,  simple  ou 
brisé,  dont  la  chirurgie  ne  pourrait  se  passer  aujourd'hui. 

2°  Il  a  donné  l'appareil  le  plus  simple  et  le  plus  sûr 
connu,  pour  guérir  sans  difformité  la  fracture  de  la  clavi- 
cule même  en  bec  de  flûte,  ainsi  que  cela  a  été  vu  dans  sa 
pratique  particulière  et  dans  le  service  de  M.  Blandin,  à 
l'Hôtel-Dieu.  —  Voyez  sur  ce  point  une  note  insérée  dans 
le  Bulletin  Thérapeutique. 

3°  Il  a  imaginé,  pour  le  bistouri,  une  monture  très-simple 
qui ,  en  l'ouvrant ,  change  cet  instrument  en  scalpel  et 
permet  de  le  nettoyer  comme  les  lancettes. 
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[i°  L'impossibilité  de  meltre  le  pharingolôme  ancien  dans 
une  trousse  ordinaire  l'si  conduit  à  en  donner  un  dont  la 
lame  est  masquée  par  une  contre-lame  d'argent  mobile 
sous  l'un  des  doigts  qui  l'avance  et  la  recule  quand  et 
comme  on  veut. 

5**  La  difficulté  du  diagnostic  des  calculs  vésicaux  dans 
ungrai)d  nombre  de  cas,  l'a  conduit  à  employer,  pour  faci- 
liter leur  investigation,  des  sondes  sillonnées  perpendicu- 
lairement ou  parallèlement  à  leur  axe.  Les  premières 
représenlenl  des  grains  enfilés  comme  ceux  d'un  chapelet, 
et  les  secondes  ont  des  cannelures  longitudinales  séparées 
par  des  arêtes  adoucies.  Le  moindre  frottement  au  passage 
ou  par  la  rotation  de  l'instrument  décèle  la  présence  dans 
la  vessie  des  corps  étrangers  de  quelque  consistance  qu'ils 
soient. 

6°  Ses  recherches  sur  les  kystes  hydatiques  du  foie,  de 
la  rate,  etc.  — 11  a  prouvé  q[u'ils  guérissaient  en  y  prati- 
quant une  ouverture  avec  perte  de  substance,  au  moyen  de 
ia  potasse  caustique,  et  en  les  tenant  remplis  d'eau  simple, 
dont  on  tempère  l'écoulement  par  un  plumasseau  épais  et 
en  comprimant  le  bas-ventre.  Ils  ont  guéri,  même  lorsqu'ils 
remplissaient  l'abdomen,  qu'ils  produisaient  la  plus  grande 
gêne  de  la  digestion,  de  la  re.spiraliû(i  et  de  la  circulation, 
et  qu'ils  avaient  communication  avec  la  vésicule  du  fiel. 
Du  reste  voici  ce  que  dit  à  ce  sujet  le  Competidium  de 
médecine  pratique  :  «  En  1835,  par  une  opératipn  hardie  et 
heureuse,  M.  Récamier  changea  l'état  de  la  science,  et  c'est 
à  lui  qu'appartient  l'honneur  de  tous  les  progrès  qu'a  faits 
depuis  la  tumeur  hydatique  du  foie.  » 

7°  Ses  recherches  sur  l'opération  de  l'empième  purulent. 
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II  a  prouvé  qu'une  ouverture  directe  c|e  la  plèvre  yers 
le  point  le  plus  sensible  de  In  fluctuation,  ét,3it  préférable  à 
une  ouverture  oblique  par  le  bistouri  ou  le  trois-quarts,  à  la 
condition  de  tenir,  comme  les  kystes  hydatiques,  la  plèvre 
remplie  d'eau  simple,  en  modérant  l'écouleiuent  de  l'eau 
par  un  tampon  perméable,  tandis  qu'on  refoule  le  bas-ven^ 
tro  vers  la  poitrine  par  une  ceinture  convenable.  Il  a  fait 
voir  qu'on  doit  remplir  la  cavité,  son  ouverture  étant  placée 
en  haut,  afin  qu'il  n'y  reste  aucune  bulle  d'air,  seul  moyen 
4e  prévenir  la  fétidité  du  pus  et  les  effets  de  la  résorption, 
seul  moyen  de  prolonger  la  vie,  pour  donner  à  la  poi- 
trine le  temps  de  s'affaisser,  et  à  la  cavité  celui  de  s'effacer.^ 

8°  11  a  prouvé  que  quand  il  ne  s'agit  que  d'évacuer  un 
liquide  contenu  dans  la  plèvre,  sans  se  réserver  le  droit 
d'injection,  un  trois-quarts  courbe,  dont  on  laisse  plonger 
l'extrémité  externe  de  la  canule  comme  un  siphon  dans  le 
liquide  d'gn  récipient,  prévient  l'entrée  de  l'air  dans  la  ca- 
vité de  la  plèvre,  mieux  qu'aucun  autre  moyen,  et  même 
que  les  trois-quarts  à  soupape  qu'il  avait  inventés  pour 
cet  objet. 

9°  Ses  recherches  sur  les  abcès  profonds  du  ventre  et  du 
bassin. 

—  Sur  ceux  qui  s'ouvrent  spontanément  dans  l'un  des 
intestins,  et  guérissent  si  le  foyer  est  au-dessus  de  l'ouver- 
ture, tandis  qu'ils  ne  guérissent  pas  si  le  foyer  est  au-dessous, 
les  matières  chymeuses  ou  stercorales  pouvant  y  entrer  et 
y  stagner. 

—  Ssr  ceux  qu'il  a  pu  ouvrir  avec  succès  :  par  les  par-ois 
abdominales,  par  le  vagin  et  même  par  le  rectum,  à  lepr 
partie  déclive.  (Voir  le  mémoire  de  M.  Bourdon  sur  ce 
sujet.) 
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10°  Mémoire  sur  les  polypes  utérins,  sous  le  point  de  vue 
de  leur  diagnostic  et  de  leur  traitement.  {Revue  médicale.) 

11°  Mémoire  sur  l'ablation  de  l'utérus  cancéreux  et  sur 
les  moyens  de  rendre  celte  opération  praticable.  (Voyez 
Recherches  sur  les  maladies  cancéreuses.  —  Voyez  Revue 
médicale,  1829.  —  De  plus,  un  Mémoire  inédit  sur  des 
nouveaux  moyens  de  lever  les  difficultés  de  cette  ablation 
et  d'en  assurer  le  succès.) 

12°  Ses  recherches  sur  la  substitution  delà  ligature  divi- 
sée en  plusieurs  pédicules,  à  l'instrument  tranchant  et  aux 
caustiques  dans  l'ablation  des  cancers  de  la  langue,  de  la 
vulve,  du  vagin  et  du  rectum. 

Voyez  la  thèse  de  M.  le  docteur  Massé  ;  les  faits  qui  s'y 
trouvent  prouvent  qu'on  peut,  par  ce  moyen,  étendre  dans 
le  traitement  de  ces  maladies  le  domaine  du  possible. 

13°  Recherches  sur  le  diagnostic  et  le  traitement  de  quel- 
ques maladies  utérines  et  vaginales.  {Inédit.) 

1 4°  Recherches  sur  le  diagnostic  et  le  traitement  des  frac- 
tures de  l'extrémité  supérieure  du  fémur,  soit  intra,  soit 
extra  capsulaire,  et  sur  les  décollements  des  épiphyses  de 
la  partie  supérieure  du  fémur.  {Inédit.) 


II 

Travaux  en  Pathologie  et  Thérapeutique  médicale». 

!•  En  1795,  fait  prisonnier  de  guerre,  comme  chirugien 
aide-major  du  vaisseau  de  quatre-vingts,  le  Ça-ira,  il  fit,  à 
son  retour,  au  Comité  de  salubrité  navale  de  Toulon,  un 
rapport  sur  les  diverses  maladies,  et  en  particulier  sur  le 
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typhus,  qui  avaient  affecté  les  prisonniers  de  guerre  en 
Corse  pendant  le  cours  de  cette  année,  et  il  termina  ce 
Mémoire  par  des  remarques  sur  l'inutilité  et  sur  les  incon- 
vénients graves  des  forges  à  boulets  rougos  à  bord  des  vais- 
seaux. (Elles  ont  été  supprimées  depuis.) 

2°  A  la  fin  de  1799,  il  présenta  à  la  Faculté  des  recherches 
sur  la  structure  des  tumeurs  hémorroïdales  et  sur  l'histoire 
et  le  traitement  des  flux  hémorroïdaux. 

3°  Plus  tard  il  lut  à  la  Faculté  de  Médecine  et  donna, 
dans  le  journal  de  Corvisart,  Boyer  et  Leroux,  un  Mémoiji'e 
sur  les  causes  constitutionnelles  des  ulcérations  artéi-ielles, 
et  sur  les  effets  de  ces  ulcérations,  comme  causes  d'ané- 
vrismes  et  de  destructions  osseuses. 

4°  Il  a  donné  à  la  même  sociélé  rObservation  de  la  gué- 
rison  d'une  personne,  âgée  de  quarante  ans,  mordue  par  un 
loup  enragé.  Le  sujet  de  l'observation  en  était  au  vi^ngl-hui- 
lièmejour,  et  les  cicatrices  des  plaies  faites  à  la  main  étaient 
.couvertes  dephlyclènes;  il  fut  traité  par  Ja  eaulérjijalion  des 
cicatrices  avec  le  nitrate  acide  de  n^ercure,  par  les  bains 
avec  le  deutochlorure  de  mercure,  et  n'a  pas  eu  le  moindre 
syiriptôme  d'hydrophobie,  malgré  la  terreur  que  lui  causa 
la  mort  de  deux  personnes  mordues  par  le  même  loup  et  en 
même  tempsque  lui,  et  qui  succombèrent  hydrophobes  à  sa 
connaissance,  à  l'hôpital  de  Provins.  Ce  fait  prouve  la  pré- 
férence que  mérite  le  nitrate  acide  de  mercure  sur  les  autres 
caustiques,  et  surtout  sur  le  cautère  actuel. 

5"  Recherches  consignées  dans  les  journaux  et  les  thèses 
du  temps,  sur  la  préférence  que  mérite  le  nitrate  acide  de 
mercure  pour  la  cautérisation  dans  -les  érysipèle.s  gangre- 
neux, dans  les  pustules  malignes  et  Jes  ant'hra-x. 

9 
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6»  Divers  sujets  pris  dans  ses  cours  dogmatiques  et  cliniques 
à  l'Hôtel-Dieu,  au  Collège  de  France,  ont  figuré  dans  diverses 
thèses  de  ta  Faculté  et  dans  divers  ouvrages  particuliers. 
Ainsi,  Recherches  sur  le  tétanos,  par  Méningite  Spinale. 
(Voir  la  thèse  de  M.  Beau,  1804-  Voir  le  Traité  de  la  ménin- 
gite de  MM.  Martinet  et  Parent-Duchàtelet.) 

7"  Recherches  sur  le  parallèle  des  phlegnaasies-cutanées 
et  muqueuses.  (Voir  la  thèse  de  M.  Durif,  180/j.) 

8°  Recherches  sur  les  hémorragies  cérébrales.  (Voir  la 
thèse  de  M.  Trouvé  de  Caen.) 

9°  Recherches  sur  les  phlegmasies  cérébrales  comparées 
aux  hémorragies  cérébrales. 

10°  Recherches  sur  les  ramollissements  crémeux  du  cer- 
veau, sans  signes  inflammatoires  locaux,  comparés  aux  ra- 
mollissements du  cœur,  du  poumon,  du  foie,  de  la  rate,  de 
l'estomac,  sans  traces  évidentes  de  phlegmasie.  Recherches 
faites  publiquement  à  l'Hôtel-Dieu  et  citées  dans  divers 
travaux  particuliers.  (MM.  Serres  et  Lallemand.) 

11°  Recherches  sur  les  fièvres  graves,  sous  le  point  de 
vue  de  leur  histoire  et  de  leur  traitement  dans  leur  rémis- 
sion, dans  leurs  paroxismes  et  dans  leur  convalescence.  (Voir 
les  thèses  de  MM.  Gellibert,  Leprugne,  Gharmasson,  etc.) 

12°  Recherches  sur  l'emploi  des  bains  simples  et  sur  les 
affusions  à  diverses  températures  et  de  diverses  durées, 
dans  les  maladies  nerveuses,  et  en  particulier  dans  les  gas- 
tralgies, dans  lesquelles  on  ne  peut  agir  directement  avec 
avantage  sur  l'estomac  pour  le  modifier,  mais  seulement  par 
l'intermède  de  la  peau. 
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13»  Recherches  sur  l'emploi  des  bains  et  des  affusions  à 
diverses  températures,  comme  agents  curatifs,  dans  les 
fièvres  nerveuses. 

Thèse  de  MM.  Pavet,  Simon,  etc. 

14°  Recherches  sur  l'emploi  des  bains  et  des  affusions  à 
diverses  températures,  dans  les  fièvres  rémittentes  et  subin- 
trantes,  soit  pour  les  faire  cesser,  soit  pour  amener  une 
intermittence  ou  une  rémittence,  qui  permet  de  placer  le 
périodique  avec  succès. 

Avant  ces  recherches,  les  bains  étaient  redoutés  et  inusités 
dans  les  fièvres. 

15»  Recherches  sur  les  irrigations  permanentes  à  diverses 
températures,  dans  les  cérébrites,  les  méningites  et  même 
les  péritonites.  Ce  moyen  a  présenté  une  ressource  dans 
des  cas  désespérés. 

lô'Deiux  Mémoires  sur  les  affections  puerpérales.  [Revue 
médicale,  1831.)  Il  y  établit  les  différences  que  comporte 
le  traitement  des  maladies  puerpérales,  selon  les  saisons  et 
les  maladies  régnantes. 

17°  Mémoire  sur  les  contractions  musculaires  perma- 
nentes par  cause  locale  et  sur  les  succès  du  massage  dans 
ce  cas.  {Revue,  1838.) 

18»  Mémoire  sur  des  contractures  musculaires  survenues 
comme  épidémiquement  dans  une  maison  de  travail  de  Pan- 
tin. [Inédit.) 

19°  Mémoire  sur  l'épilepsie,  sur  son  diagnostic,  sur  ses 
aura,  et  sur  la  distinction  des  cas  où  elle  est  curable  de  ceux 
oii  elle  est  incurable.  [Inédit.) 
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20°  Il  a  publiai  à  l'occasion  de  ses  Cours  dogmatiques,  en 
I8O/1,  les  premiers  tableaux  d'une classilication  naturelle  et 
complète  des  maladies. 

21°  Recherches  sur  la  meilleure  méthode  de  traitement 
du  choléra  asiatique  et  de  ses  accidents.  {Revue  médicale, 
1831) 

III 

Travaux  do  physiologie  pathologique. 

1**  Recherches  sur  l'état  du  système  nerveux  en  stimu- 
lation dans  les  quatre  classes  d'animaux.  Recherches  faites 
à  la  Pitié  il  y  a  plus  de  vingt-cinq  arts  avec  M.  Serres,  qui 
lês  à  publiés. 

2°  Recherches  sur  la  respiration  et  sur  la  circulation 
rouge  et  noire.  {Notes  à  la  suite  des  recherches  sur  le 
cancer.) 

3°  Recherches  sur  les  sécrétions  formant  des  flux  ou  des 
épanchements  et  sur  leurs  anomalies.  {Cours  publics  et 
notes  citées  plus  haut.) 

IV 

Travaux  mixtes» 

Recherches  pratiques  sur  les  maladies  cancéreuses 
locales,  sur  leur  histoire  générale  (2  forts  vol.  în-8)  et 
recherches  physiologiques  et  pathologiques  sur  l'analyse 
naturelle  des  phénomènes  physiques  et  physiologiques  de 
l'homme.  {Da?is  les  Notes.) 
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Lês  résullats  de  câs  recherches  sont  t 

10  Que  les  engorgements  mammaires  diffus,  qui  réci- 
divent après  l'ablation,  guérissent  souvent  sans  récidive 
par  une  compression  douce  et  égale. 

2°  Que  les  engorgements  mammaires  enkystés,  qui  rie 
se  résolvent  pas  par  là  compression,  ne  récidivent  pas  par 
l'ablation  en  dehors  du  kyste. 

3°  Que  le  cautère  actuel,  dans  les  tumeurs  cancéreuses, 
a  été  suivi  de  production  de  tumeurs  cancéreuses  dans  le 
voisinage  du  premier  endroit  malade,  et  que  la  même 
chose  est  arrivée  par  l'emploi  du  cautère  actuel,  dans  lés 
tumeurs  ganglionnaires  au  cou,  dont  la  suppuration  a  été 
suivie  de  tubercules  pulmonaires. 

k°  Què  la  diathèsè  cancéreuse,  toujbilfs  priiliitive  et 
iocaië,  boriiéô  à  un  seul  organe  ou  éteridûe  à  plusieurs,  est 
distincte  de  la  cachexie  cancéreuse,  qui  est  toujours  un 
vice  cohstitutiohiiel  coiiséCutiF,  qui  engendre  les  àiîèt'^ 
lions  subséquentes,  liées  à  l'état  général  qu'elle  à  pro- 
duit. 

5»  Que  les  maladies  cancéreuses  sont  soumises  à  des  lois 
analogues  à  celles  des  maladies  chroniques,  en  général, 
qui  s'usent  ou  bien  usent  le  slijet  qui  leé  porte  ;  Iriâi's  que 
les  engorgements  cahcéi-ëux  sont  les  plus  réfractaires  àux 
forces  de  la  hâture  é't  au^L  ftibyens  dë  l'âft. 

6"  Que  l'état  lebrile  est  la  maladie  des  fonctions  vitales 
communes,  qu'il  soit  général,  comme  dans  les  pyrexies, 
ou  qu'il  soit  local,  comme  datts  les  phlegmasies 

7°  Que  les  prédominances  phénoméniques  dans  tel  ou  tel 
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appareil  ne  changent  en  rien  la  nature  des  choses  dans  les 
pyrexies,  ni  dans  les  phlegniasies  ;  mais  qu'elles  fournis- 
sent des  indications  positives  pour  régler  la  marche  du 
praticien.  Ainsi,  dans  une  fièvre  grave  qui  présente  la 
prédominance  de  la  plénitude  et  de  la  dureté  du  pouls, 
l'indication  d'émissions  sanguines;  dans  les  fièvres  qui 
présentent  la  prédominance  des  phénomènes  bilieux  des 
premières  voies,  l'indication  des  évacuants  appropriés; 
dans  les  fièvres  avec  prédominance  nerveuse,  l'indication 
d'agir  sur  le  système  nerveux,  comme  dans  le  delirium 
tremens  ou  la  nostalgie;  dans, les  fièvres  qui  touchent 
directement  à  la  vie,  comme  dans  le  typhus,  l'algide,  etc., 
l'indication  de  soutenir  directement  la  puissance  ou  résis- 
tance vitale  par  des  toniques  appropriés  à  la  vie. 

8°  Que  la  même  affection  en  apparence  peut  dépendre 
de  différentes  causes  constitutionnelles  ;  ainsi,  une  ophthal- 
mie,  une  angine,  un  érysipèle,  un  phlegmon,  etc.,  peut 
dépendre  dans  divers  sujets  ou  dans  le  même,  à  des  épo- 
ques différentes,  tantôt  d'un  principe  psorique,  tantôt  du 
vice  herpétique,  tantôt  du  vice  syphilitique,  tantôt  du  vice 
strumeux,  etc.,  et  par  conséquent  exiger  des  traitements 
très-différents. 

9°  Que  des  affections  différentes,  ophthalmies,  angines, 
érysipèles,  phlegmons,  etc.,  peuvent  dépendre  d'un  même 
vice  chez  le  même  sujet,  ou  chez  des  sujets  différents,  et 
que  par  conséquent  elles  comportent  un  traitement  abso- 
lument semblable,  quoique  paraissant  différentes. 

10°  Qu'on  ne  "pourra  présenter  utilement  le  tableau 
complet  des  différents  vices  des  fonctions  de  l'homme,  dans 
un  ordre  convenable,  que  lorsqu'on  sera  arrivé  à  une 
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aualyse  naturelle  de  ses  phénomènes  physiques,  physiolo- 
giques et  psychologiques  élémentaires  ;  analyse  à  laquelle 
M.  Récamier  a  travaillé  sans  relâche  depuis  longtemps,  qui 
a  fait  l'objet  de  ses  cours,  et  qu'il  publiera  incessamment. 

Pour  bien  juger  des  services  rendus  par  M.  Récamier,  il 
faut  se  reporter  aux  circonstances  dans  lesquelles  il  s'est 
trouvé,  et  remarquer  que  les  résultats  de  ses  travaux  et  de 
ses  recherches,  exposés  dans  ses  cours  publics  et  dans  les 
ouvrages  de  chaque  époque,  sont  entrés  dans  la  pratique. 
(Voir  les  Thèses,  les  Dictionnaires,  les  Compendium  et  les 
ouvrages  particuliers  de  médecine  et  de  chirurgie.) 


LETTRE  DE  M.  RÉCAMIER 

A  MM.  LES  PROFESSEURS  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE. 


Messieurs  ET  très-honorés  Confrères, 

Au  moment  où  va  s'ouvrir  le  concours  qui  doit  me  don- 
ner un  successeur  dans  l'une  des  chaires  de  clinique  de  la 
Faculté,  j'éprouve  le  besoin  de  vous  exposer  brièvement 
quelques-unes  des  raisons  qui  ont  motivé  ma  conduite, 
lorsque  j'ai  refusé  le  serment  exigé  des  professeurs. 

l"  Ce  serment  était  inusité  parmi  nous. 
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2»  Le  lexle  de  la  loi  tVaofil  1830,  qui  désigne  posilive- 
mênt  les  employés  adminislralifs,  judiciaires  et  militaires, 
comme  devant  prêter  serment,  ne  comprend  en  aucune 
manière  les  professeurs. 

3°  Une  loi  récente  et  en  vigueur  interdit  au  roi  toute 
interprétation,  et  par  conséquent,  toute  extension  d'une 
toi  existante.  Dans  les  cas  douteux,  il  faut,  en  vertu  de  celte 
loi,  une  nouvelle  loi  pour  interpréter  oïl  étendre  une  loi 
ancienne. 

Âu  teinps  de  l'Assemblée  fcbfièlituante,  dans  une  cir- 
constance analogue,  il  fallut  une  loi  ëxpi-esse  pour  assujet- 
tir les  professeurs  au  serment,  demandé  alors.  Lés  choses 
étant  ainsi,  et  les  auteurs  de  la  loi  d'août  1830,  qui  ne  pou- 
vaient ignorer  celle  de  l'Assemblée  constituante  dont  je 
viens  de  parler,  n'ayant  fait  mention  expresse  que  des 
employés  administratifs,  judiciaires  et  militaires,  il  est 
clair  que  la  demande  du  serment  faite  aux  professeurs  des 
facultés  par  M.  le  ministre  de  l'instruction  publique,  a  été 
arbitraire  et  vexatôii'e. 

Les  professeurs  des  facultés,  dans  les  examens  des  can- 
didats, ne  peuvent  être  assimilés  aux  juges,  car  ils  ne  déci- 
denlrien,  et  ne  donnent  qu'w/i  siijiple  avis,  comme  desjurés, 
sur  la  réponse  desquels  l'Université,  comme  tribunal,  jw^e 
les  candidats  dignes  de  recevoir  le  diplôme  doctoral  qu'elle 
leur  délivre,  qu'èlVe  signe  sans  laparticiputioh  dès  ineinbres 
du  jury  d'examen.  Ainsi,  même  en  ce  cas,  on  ne  pouvait 
demander  aux  .professeurs  des  facultés  que  le  serment  des 
jurés  devant  les  cours  d'assises,  lequel  consiste  à  remplir 
les  fonctions  de  juré  avec  honneur  et  loyauté;  celui-là,  je 
l'aurais  fait  volontiers.  J'ai  dû,  par  ces  motifs,  refuser  sous 
l'empire  de  l'ordre  légal,  de  souscrire  à  l'exécution  d'une 
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mesure  arbitraire  et  destructive  de  l'indépenclance  des  corps 
qui  enseignent  les  sciences  spéciales. 

Aujourd'hui  je  crois  devoir  vous  déclarer  que,  si  la  li- 
berté était  rendue  à  l'enseignement,  je  m'inscrirais  immé- 
diatement comme  concurrent,  pour  cette  même  chaire  de 
clinique  dont  j'ai  été  injustement  considéré  comme  démis- 
sionnaire. 

J'ai  l'honneur  d'être,  etc. 

RÉCAMIER. 
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